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PRÉFACE^ 


CiE  petit  Ouvragé  a déjà  parii  par 
Extraits  dans  la  Bibliothèque  Bj'itün- 
hiqiie:  C’est  l’àl^régé  d’un  Cours  gra- 
tuit de  Médecine  - pratique  , que  je 
donnai  l’an  VII  et  l’an  \III  aux  Offi- 
ciers dé  Santé  du  Département  du 
Léman.  Je  lé  pulffie  séparément,  soit 
parce  qu’il  m’a  été  demandé , soit 
parce  que  lorsque  je  répéterai  cé  Cours  y 
comme  c’est  bien  mon  intention  ; il 
sera  agréable  à mes  Auditeurs  d’en| 
avoir  le  texte  Sous  les  yeux , soit  énfiiï 
parce  quil  peut  être  utile  à ceux  qui 
sans  avoir  des  cbnnoissances  bien  ap- 
profondies en  Médecine , sont  fréquenir 
ment  appelés  à l’exercer.* 

Je  n’ignore  pas  les  dangers  de  la 
Médecine  populaire  , et  je  voudrorô' 

A*  a 
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blés  ou  délicats.  Je  les  indique  par  le3 
anciens  poids  pharmaceutiques  , et  j’ai 
suivi  d’ailleurs  l’ancienne  nomenclature , 
parce  qu’on  n’est  point  encore  suffisain-< 
ment  familiarisé  en  Médecine  avec  les 
nouveaux  poids  les  nouvelles  mesures , 
et  les  nouvelles  dénominations , pour 
pouvoir  sans  danger  les  adopter  dans 
un  Ouvrage  de  la  nature  de  celui-ci. 
Mais  cornme  il  est  vraisemblalole  que 
bientôt  le  nouveau  système  des  poids- 
et  des  mesures  prévaudra  partout  sur 
l’ancien  , j’ai  cru  devoir  annexer  en 
parenthèse , à côté  de  chaque  drogue , 
pn  nombre  en  chiffres  arabes,  qui  in^* 
4ique  suivant  l’ordre  décimal , et  en 
gramrnes , l’équivalent  du  poids  spé-^ 
•çifié. 
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EXTRAIT  ABRÉGÉ 

D U Cours  d e Médecine  - pratique  d u 
Prof.  Odier. 

» 

Ij"®.  Leçon, 

'Division  des  maladies  en  classes  , ordres  et 
genres.  Des  maladies  fébriles  en  général. 
Des  fevres  proprement  dites  et  spécialement 
des  fièvres  intermittentes. 


On  peut  distinguer  toutes  les  maladies  en 
maladies  générales  et  maladies  locales,  selon 
qu’elles  dépendent  d’une  alïection  générale 
(de  tout  le  sy  stème  , ou  qu’elles  se  bornent  à 
un  organe  particulier. 

Il  J a 1,rois  classes  de  maladies  générales  i 

1.  Les  Pyrexies  qui  affectent  spécialement 
le  sjstême hydraulique  , c’est-à-dire,  le  cœur 
et  les  vaisseaux  sanguins. 

2.  Les  Neuroses , qui  affectent  spécialem  ent 
le  système  nerveux,  c’est-à-dire,  le  cerveau  > 
les  nerfs  et  les  muscles. 

A 4 
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3.  Les  Cachexies , qui  affectent  spéciale- 
ïnent  le  système  chimirjue  , c’est-à-dire, 
]es  sécrétions  et  les  excrétions. 

Il  J a donc  4 classes  de  maladies  ; 

1.  Les  Pyrexies,  çornmunément  appelées 
rnaladies  fébriles. 

2.  Les  Neiiroses  , communément  appelées 
inaladies  nerveuses, 

3.  Les  Cachexies , qui  comprennent  la  plu- 
part clés  niuladies  chroniques, 

4-  Les  Zfoco/es  , qui  comprennent  la  plu- 
part des  maladies  chirurgicales, 

Des  Pyrexies , ou  maladies  fébriles. 

Le  caractère  essentiel  de  toutes  les  mala- 
flies  de  cette  classe  est  une  augmentation  sen- 
sible dans  la  fréquence  du  pouls  et  dans  la 
phaleur  animale  , accompagnée  de  plus  ou 
pioins  d’accablement. 

Elles  sont  toutes  susceptibles  de  symptô- 
mes de  malignité  qui  les  rendent  toujours 
très-dangereuses,  et  dont  les  principaux  sont; 
une  langue  sèche  et  tremblante,  des  dents 
sales,  un  pouls  petit  et  foible,  des  spubresaults 
^ans  les  tendons , des  mouvemena  continuels 
des  mains  et  des  doigts  , comme  si  le  ma- 
lade (hassoit  aux  mouches,  ou  cherchoit  à 
arracher  quelques  fils  de  ses  draps  ou  de  ses 
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(Couvertures,  un  rire  convulsif,  le  hocquet , 
je  météorisme,  une  diarrhée  souvent  involon- 
taire , un  assoupissement  continuel , un  délire 
sourd , un  regard  imbécille  ou  étonné , un 
visage  pâle , un  accablement  extrême. 

Dans  toute  pjrexie  simple,  la  diète,  une 
boisson  abondante  , la  réclusion  dans  une 
chambre  dont  l’air  soit  pur  , tempéré  , et 
tranquille  , ^ et  un  repos  absolu  d’esprit  et 
de  corps,  sont  nécessaires.  Souvent  aussi  de 
très-petites  doses  de  tartre  slibié,  ou  de  queh 
que  autre  préparation  d’antimoine  , de  ma- 
nière à ne  procurer  que  de  foibles  nausées  , 
( N°s.  I et  2 ) (*)  , contribuent  beaucoup  à 
diminuer  l’intensité  de  la  maladie. 

Dans  toute  pjrexle  maligne  , U faut  avoir 
recours  au  plutôt  aux  vésicatoires,  au  kina, 
( N“i  3 et  4 ) au  camphre  , ( N°.  5 ) ou  ^ 
d’autres  remèdes  Ioniques  et  antispasmodiques.. 
Le  vin  , qui  dans  les  pj'rexies  est  presque  tou- 
jours préjudiciable,  lorsqu’il  n’j  a point  de 
malignité,  devient  souvent  utile  et  nécessaire, 
lorsqu’elles  prennent  celte  apparence. 

La  classe  des  pyrexies  se  divise  en  cinq; 
Ordres  : 

I.  Les /lèvres  proprement  dites  ( /èbres  ) 


(*)  Voyez  h la  fin  de  l'Outrage  les  formijcs  auxquelles 
je  renvoie  dans  le,  texte  par  cas  num'lros. 
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dans  lesquelles  les  sj^mptômes  fébriles  alter- 
fient  avec  un  état  d’intermisslon  ou  de  re- 
ïïilssion. 

2.  Les  maladies  inflammatoires  (^pJilegtnasiœ') 
dans  lesquelles  la  fièvre  est  continue  et  [en- 
tretenue par  un  fojer  inflammatoire  visible 
ou  par  une  douleur  locale  permanente. 

3.  Les  maladies  éruptives  ( exanthemata  ) 
dans  lesquelles,  après  une  courte  fièvre,  il  se 
fait  par  tout  le  corps  une  éruption  de  bou- 
tons ou  de  taches  qui  durent  quelques  jours* 

4.  Les  hémorrhagies  i dans  lesquelles,  sans 
aucune  cause  extérieure , la  fièvre  est  précé- 
dée , accompagnée  ou  suivie  d’une  perte  de 
sang. 

5.  Les  maladies  muqueuses  ( projluvia  ) , 
dans  lesquelles  la  fièvre  est  accompagnée  de 
quelque  augmentation  dans  les  excrétions 
muqueuses. 

J)es  Fièvres  proprement  dites. 

Les  fièvres  proprement  dites  , se  divisent  en 
deux  genres,  les  jièvres  intermittentes  y dans 
lesquelles  les  intervalles  des  redoublemens 
«ont  exempts  de  fièvre,  et  \es  Jièvres  conti- 
nues , dans  lesquelles  la  fièvre  n’est  alterna- 
llvement  que  plus  ou  moins  forte,  sans  inter- 
rnission, 
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Des  Fièvres  intermittentes. 

Ces  ffèvres  portent  aussi  le  nom  dé  Jièvres 
(d’accès,  et  ont  ceci  de  particulier  , c’est  que 
}a  maladie  ne  dure  que  quelques  heures  de 
suite,  au  bout  desquelles  elle  paroît  guérie; 
nais  c’est  une  illusion  » elle  n®  tarde  pas  à 
î^ecommencer  et  revierit  ainsi  par  accès,  dont 
}e  retour  plus  ou  moins  fréquent  fait  donner 
à la  fièvre  le  nom  de  quotidienne , si  l’accès 
revient  tous  les  jours  à la  même  heure  et  avec 
le  même  degré  de  force  ; de  fièvre  tierce  , 
s’il  revient  tous  les  deux  jours  ; et  de  Jîèvre 
quarte  , s’il  ne  revient  que  tous  les  trois  jours. 
ïl  J a aussi  des  fièvres  double-tierces  qui  re- 
viennent tous  les  jours,  mais  à des  heures 
différentes,  et  avec  une  intensité  alternati- 
vement plus  ou  moins  grande  , tellement  que 
les  accès  ne  se  correspondent  que  tous  les 
deux  jours,  Il  y a de  même  des  Jièvres  dou~ 
hle  - quartes  dans  lesquelles  le  malade  n’a 
qu’un  jour  de  bon  sur  trois.  On  ne  peut  con- 
sidérer ces  différences  que  comme  des  va- 
riétés de  la  même  maladie.^ 

J 

On  distingue  dans  un  accès  de  fièvre  trois 
périodes  différentes,  le  commencement,  le 
milieu,  et  la  fin  de  l’accès.  Les  symptômes 
qui  caractérisent  la  première  période  août 
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l’accablement , le  Froid  , la  sensibilité  à l’aîr  , 
le  tremblement , la  pâleur,  la  sécheresse,  le 
pouls  petit’,  serré  et  fréquent,  les  angoisses 
prfEcordiales , c’est-à-dire,  qui  se  font  sentir 
dans  la  poitrine , l’estomac  , et  autour  du  cœur , 
et  enfin  les  nausées.  Dans  la  seconde  période, 
le  malade  éprouve  d’abord  des  vomlssemens 
qui  changent  peu  - à - peu  le  sentiment  de 
froid  en  une  sensation  non  moins  désagréa- 
ble de  chaleur  sèche.  Ensuite  il  survient  un 
grand  mal  de  tête  , et  souvent  du  délire.  Le 
pouls  devient  plein  , fort  , dur  et  fréquent. 
Dans  la  troisième , ces  symptômes  cessent  peu 
à peu  par  une  douce  moiteur,  qui  se  change 
graduellement  en  une  sueur  abondante  ; et 
pendant  ce  lemps-là  le  pouls  devient  mol,' 
plus  lent , et  enfin  plus  naturel.  La  durée  to- 
tale de  l’accès  est  de  6 à 24  heures. 

Dans  les  Intervalles  , le  malade  a commu- 
nément du  dégoût,  la  langue  chargée,  et  un 
reste  d’accablement  et  de  pâleur,  souvent  avec 
«ne  teinte  jaunâtre  ou  plombée. 

Si  l’on  abandonne  la  fièvre  à elle-même , 
elle  cesse  quelquefois  spontanément  au  bout 
de  six  ou  sept  accès  ; mais  elle  est  sujette  à 
revenir,  et  souvent  elle  dure  sans  interrup- 
tion pendant  plusieurs  semaines,  ou  même 
plusieurs  mois  de  suite.  Alors  elle  produit  à 
la  longue  des  engorgetuens  et  des  obstrue- 
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tiens  dans  les  vis'cères  du  bas-venlre,  sur  tout 
dans  le  (oie  et  dans  la  raUe,  de  l’anasar- 
ejue  , c\’sl-à-dire , une  enflure  molle,  et  qui 
retient  l’impression  du  doigt  sur  tout  le  corps, 
particuliérement  aux  jambes  , et  enfin  l’hj- 
dropisle,  c’est-à-dire  , un  épanchement  d'eau 
dans  quelqu’une  des  cavités  , spécialement 
dans  le  bas-venlre.  ' 

Mais  la  maladie  est  susceptible  de  se  guérir 
très-promptement  par  le  kina.  On  comniem  3 
par  purger  le  malade  dans  les  Intervalles, 
(N®*.  6,  y,  8 et  9)  jusqu’à-ce  qu’il  ait  repris  de 
l’appétit  et  des  forces  entre  les  accès.  On  admi- 
nistre alorsle  kina  à la  dose  d’une  once  en  pou- 
dre , ou  deux  onces  en  décoction,  dans  l’in- 
tervalle d’un  accès  à l’autre,  par  prises  d’un 
ou  deux  gros,  données  de  deux  en  deux  heu- 
res. On  continue  ainsi  le  remède  en  gran- 
des doses  )usqu’à-ce  que  la  fièvre  soit  cou- 
pée , c’est-à-dire , que  l’accès  mancjue.  Alors 
on  le  fait  prendre  encore  pendant  deux  jours 
de  suite , mais  de  quatre  en  quatre  heures 
seulement  ; puis  on  le  supprime  pour  le  recom. 
mencer  à la  dose  d’une  once  en  poudre , ou 
deux  onces  en  décoction  , dans  les  24  heures 
qui  précèdent  le  jour  ovi  devrolt  revenir  la 
septième  accès,  à compter  du  premier  accès 
suspendu.  Après  quoi  on  termine  la  cure  par 
une  infusion  de  trèfle  de  marais , ou  par  dos 
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-eues  d^herbes  légèrement  purgatifs.  ià) 
C’est  la  méthode  qui  m’a  le  mieux  réussi  poui* 
empêcher  les  rechùtes,  pourvu  qu’en  rnerné 
temps  le  malade  se  garaiitisse  avec  soin  dii 
froid,  de  l’humidité  et  des  exhalaisons  rnaréca- 
geuseSi 

Je  donne  les  sucs  d’herbes  avant  le  kina^ 
si  la  fièvre  est  Irrégulière,  et  que  les  pur-; 
gatifs  ne  suffisent  pas  pour  dissiper  les  symp- 
tômes de  saburre , c’est-a-dire  le  dégoût,  lai 
saleté  de  la  langue,  le  teint  jaunâtre  ou  plombé^ 
etc.  Dans  ce  dernier  cas,  ou  si  le  malade  à 
beaucoup  de  maux  de  cœur,  je  lui  donne 
Un  vomitif  au  commencement  de  Paccès,  eli 
l’emploie  indi/Téremment  dans  ce  but  le  tai**^ 
Ire  stibié  ou  l’ipeCacuanha.  (N°^  il  et  12 
Si  le  malade  a beaucoup  d’angoisses  pendant 
l’accès,  ou  que  la  sueur  ait  beaucoup  do  peine 
à s’établir,  je  lui  donne  aussitôt  après  le  Iris- 
son,  une  potion  calmante  de  6 à 24  gouttes 
de  laudanum. 

Il  arrive  quelquefois  que  l’accès  se  mani- 
feste par  une  léthargie  profonde,  avec  une 
respiration  sfertoi'euse , qui  font  ressembler  la 
maladie  à une  attaque  d’apoplexie.  Ges  sor- 
tes de  fièvres,  qui  portent  le  nom  de  fièvres 
carotiqlies  y étant  extrêmement  dangereuses  , 
îl  faut  les  arrêter  sur  le  champ  par  le  kinà 
en  grandes  doses,  en  l’associant  , si  cela  est 
nécessaire , à dçs  purgatifs. 
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J’en  dis  aufànl  de  certaines  fièvrés  d’ac-^ 
tcès  , qui  se  manifestent  avec  les  symptômes 
de  malignité  , décrits  ci-dessus  comme  com- 
muns à toutes  les  pjrexies.  Dans  les  unes  et 
les  autres , le  seul  mojen  de  prévenir  une 
mort  prochaine  est  d’arrêter  la  fièvre  par  de 
Irès-grandes  doses  de  kina  , sans  perdre  le 
temps  à y préparer  le  malade  par  des  éva-* 
cuans.  Si  le  malade  ne  peut  pas  prendre  oa 
supporter  le  kina  par  sa  bouche , il  faut  le 
donner  en  laveinens,  mais  en  double  ou  tri- 
ple dose. 

Il  ny  a que  deux  cas  où  je  conseille  d’aban- 
donner une  fièvre  d’accès  à la  nature  , sarjS 
«e  presser  de  l’arrêter  , savoir  ; i.  Lorsqu’elle 
paroit  diminuer  graduellement  d’elle-rnême, 
ou  par  l’efFet  des  simples  évacuans,  2.  lors- 
qu’elle paroît  suspendre  ou  arrêter  une  autre 
maladie  grave  , telle  que  l’épilepsie  , dans 
laquelle  il  n’est  peut-être  point  de  meilleur 
remède , s’il  étoit  toujours  à la  disposition  da 
médecin,  qu’une  fièvre  d’accès. 

Il  J a certaines  maladies  périodiques  qu’on 
ne  range  pas  ordinairement  au  nombre  des 
fièvres,  mais  qui  se  guérissent  cependant  par 
un  traitement  semblable  à celui  des  fièvres 
intermittentes , et  qu’on  ne  peut  guères  rap. 
porter  à une  autre  classe  de  maladies.  Tell© 
«St  en  particulier  chea  nous  la  migraimi  , 
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nialadîe  singulière  qui  revient  par  accès , 
avec  des  intervalles  plus  ou  moins  réguliers  , 
quelquefois  de  plusieurs  semaines^  mais  le 
plus  souvent  hebdomadaires.  Chaque  accès 
commence  par  des  éblouissemens , des  nau- 
sées et  des  votTiissemens,  accompagnés  d’uné 
violente  douleur,  qui  occupe  tantôt  toute  la 
tète,  et  tantôt  un  côté  seulement , que  les 
moindres  mouvemens  , la  position  verticale  , 
la  nourriture  ou  la  boisson  aggravent  beau- 
coup, et  qui  se  dissipe  spontanément  aü  bout, 
de  quelques  heures,  sans  aucune  évacuation 
critique.  Le  traitement  qui  m’a  le  mieux 
réussi  dans  ces  maladies  , c’est  de  donner  l’i- 
pécacuanha  au  commement  de  chaque  accès, 
et  une  once  ou  deux  de  kina,  par  prise  d’un 
ou  deux  gros,  immédlalement  après. 

r 

I le.  Leçon. 

H 3 

Des  Pievres  cànlinues,- 

( 

» y 

ïllEN  n’est  plus  embrouillé  que  la'  coônôis- 
sance  des  fièvi-es  continues,  si  l’on  veut  ert 
faire  autant  d’espèces  différentes  qu’elles  of- 
frent de  variétés  Rien  n'est  plus  simple  , si  on 
les  considère  comme  une  seule  et  mênïe  espèca 
dont  les  dlfférens  sjmptômes  tiennent  à des 
causes  accidenlélles. 


I! 
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Il  existe  à la  vérité  dané  les  prisons,  dans 
les  camps,  dans  les  hôpitaux , et  dans  tous  les 
grands  rassemblernens  d’hommes  entassés  les 
uns  sur  les  autres,  une  espèce  de  fièvre  con- 
tinue , très  - dangereuse  et  très  - meulrière  , 
qu’on  appelle  typhus.  Elle  a ceci  de  particu- 
lier qu’elle  est  très  - contagieuse  , et  que  dès 
son  début,  elle  présente  des  symptômes  dé 
malignité  qui  ne  permette  pas  , dit  - on  , dé 
la  traiter  par  des  évacuans , mais  uniquement 
par  le  vin,  le  kina,  les  vésicatoires,  les  bains 
froids , l’opium,  et  d’autres  antispasmodiques 
toniques. 

Mais  dans  ce  pajs,  celle  maladie  est  pres- 
que totalement  inconnue.  Nos  fièvres  mali- 
gnes ne  sont  presque  jamais  telles  qu’accî- 
denlellefnent  , et  foncièrement  elles  se  rédui- 
sent toutes  à une  seule  espèce  , qui  porté* 
assez  mal  à propos  le  nom  dé  Fièvre  bilieuse: 
Ces  fièvres  sont  fréquemment  épidémiques  , 
surtout  dans  les  campagnes,  n\ais  elles  ne? 
sont  que  bien  rarement  contagieuses,  et  les’ 
sj'mptômés  de  malignité  qu’elles  présentent 
ne  se  manifestent  guères  dans  leur  début.’ 
Voici  leur  histoire  dans  leur  état  le  plus  sini- 


( I ) (^uand  je  donnois  r.e  Cours  , celte  fièvre  n’avoit 
point  encore  pénétré  dans  nos  prisons.  fVoy.  la  Biùl: 
Brit,  5c.  (t  Arts.  Yol,  XYil.  p.  i6G. 
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pie,  telles  que  je  les  ai  observées  à Genève» 

Elles  commencent  ordinairement  au  mois 
de  pluviôse  par  quelques  sjmptômes  de  catar- 
rhe, des  douleurs  dans  le  col  et  dans  la 
poitrine,  une  petite  toux  sèche,  et  un  vio- 
lent mal  de  tête  qui  redouble  communément 
tous  les  soirs.  Le  malade  se  plaint  toujours 
en  même  temps  d’un  grand  dégoût.  Il  a sou- 
vent des  maux  de  cœur  et  des  vornissemens, 
et  quelquefois  des  douleurs  de  colique , et 
de  la  diarrhée.  La  langue  est  blanche  et  sale 
Les  urines  sont  au  commencement  hautes  en 
couleur,  et  souvent  brlquetées  ; mais  ensuite 
elles  deviennent  presque  naturelles. 

Les  sjfmptômes  catarrlieux  cessent  ordinai- 
rement au  bout  de  quelques  jours  ; mais  la 
lièvre,  le  mal  de  tête,  le  dégoût,  les  maux 
de  cœur  subsistent  sans  aucun  changement 
sensible  pendant  toute  la  durée  de  la  ma- 
ladie , durée  qui  est  fort  incertaine.  Quel- 
quefois le  malade  se  guérit  en  moins  d’une 
semaine,  surtout  s’il  a pris  des  remèdes  dès 
le  commencement.  Pour  l’ordinaire  cepen- 
dant la  fièvre  se  prolonge  jusqu’à  trois,  qua- 
tre , cinq  et  six  semaines.  Et  II  n’est  pas  tou- 
jours facile  de  distinguer  la  convalescence  de 
la  maladie  même.  Car  ce  n’est  jamais  que 
graduellement  que  le  malade  recouvre  la 
santé.  Le  pouls  après  avoir  été  presque  na. 
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tùrel  sur  la  fin  de  la  maladie  redevient  sou» 
vent  très-fréquent , pendant  la  convalescence 
quoique  l’estomac  et  les  instestins  aient  bien 
repris  leurs  fonctions.  Souvent  aussi  le  pouls 
devient  et  demeure  naturel  , quoique  le  dé- 
goût, la  pâleur  et  l’accablement  subsistent 
pendant  long-temps  encore. 

Quelquefois  il  est  difficile  de  distinguer cetté 
fièvre  d’une  fièvre  double  tierce  , ou  d’une 
fièvre  rémittente.  Mais  peu  importe.  Car  l’une 
et  1 autre  maladie  se  traitent  de  la  même  ma- 
nière, jusqu’à-ce  que  les  accès  soient  sépa» 
i’és  par  une  intermission  complète  et  bien 
déclarée  , qui  permette  de  donner  le  klna.’ 

Ce  traitement  est  fort  simple.  C’est  l’an- 
limoine  sous  forme  saline  qui  en  fait  la  base 
(N°*.  I et  2.  ) J’ai  fréquemment  guéri  par  le 
tartre  sllbie  seul  des  enfans  aux([uels  on  ne 
pouvoit  faire  prendre  aucun  remède  , mais  là 
guérison  est  plus  sûre  et  plus  prompte  , si  ônî 
le  combine  avec  du  nitre  et  de  la  magnésie/ou 
d’autres  sels  ( N‘>^  14  et  i5)  de  manière 

N ' 

a ne  procurer  qu’un  léger  vomissetnent  au 
commencement  du  traitement,  et  à tenir 
ensuite  le  ventre  très-libre.  Après  cette  pré- 
paration, dès  la  seconde  semaine  de  la  ma- 
fadle,  on  doit  purger  le  malade  de  trois  eri' 
trois  jours,  ou  de  quatre  en  cjuatie  jours, 
jusqu  à la  convalescence,  pendant  laquelle 

B 2 
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on  termine  la  cure  par  le  kina , ou  quelque 
aulre  remède  Ionique. 

Il  survient  souvent  de  la  surdllé  pendant 
le  cours  de  la  maladie;  mais  en  général  elle 
n’est  pas  regardée  comme  d’un  mauvais  au- 
gure, et  elle  se  dissipe  communément  par 
les  purgatifs. 

Quant  aux  symptômes  accidentels  , on  y 
remédie  à mesure  par  des  moyens  particu- 
liers , par  exemple,  à la  sécheresse  et  à la  cha- 
leur de  la  peau,  par  des  fomentations  sur 
le  ventre,  sur  les  cuisses,  et  sur  les  jambes; 
aux  maux  de  tète  violens,  par  des  sinapis- 
mes sous  la  plante  des  pieds  , ou  si  la  rou- 
geur des  yeux  et  du  visage  indique  un  en- 

o-or<^ement  dans  les  vaisseaux  du  cerveau  , 
O O . 

par  des  sangsues  aux  tempes  ; ou  si  le  ma- 
lade est  jeune  et  robuste,  et  s’il  a le  pouls 
plein , par  une  ou  deux  saignées  au  bras  , ou  s’il 
est  habituellement  hémorrhoïdaire , par  des 
sangsues  au  fondement  ; au  délire  ou  à l’op- 
pression, par  des  vésicatoires  aux  jambes; 
aux  soubresauts  des  tendons,  ou  à d’autres 
inouvemens  convulsifs,  par  Téther,  i6) 

la  liqueur  minérale  d’Ho/Tmann  , ( N°.  17  ) 
ou  d’autres  antispasmodiques  , tels  que  les 
fieurs  de  zinc,  (N°*.  18  et  rg)  ou  le  musc  ; 
(N“.  20)  à l’insomnie,  par  l'opium  ; (N^^zr.  22. 
et  23)  au.x  vomlssetnens  opiniâtres , par  des 
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Maturations  salines  ; ( N°*.  24»  25.  et  26  ) 
à une  diarrhée  excessive,  par  le  diascordium 
(No.  27  ) ou  le  cachou;  (N°*.  28  et  29) 
à des  sueurs  trop  abondantes,  par  Vacide  sut-’ 
Jurique  , (N®.  3o  ) ou  d’autres  boissons  aci- 
dulées; (No.  3i  ) à la  Jaunisse  , ou  autres  symp- 
tômes de  bile  épanchée , qui  surviennent  sou- 
vent sur  la  fin  de  la  maladie,  jpar  les  sucs 
d'herhes  ; enfin , à une  extrême  prostration 
de  forces  , par  le  kina. 

Au  surplus , il  n’est  point  de  maladie  fé- 
brile dans  laquelle  les  symptômes  de  mali- 
gnité, communs  à toutes  les  pyrexies,  soient 
plus  fréquens  que  dans  les  fièvres  continues , 
et  il  s’y  en  manifeste  quelquefois  d’autres 
dont  je  n’al  point  encore  parlé  , tels  que  les 
pétéchies  , les  ulcères  gangréneux , les  paroti^ 
des  et  autres  dépôts  phlegmoneux  qu’on  a 
appelés  critiques,  quoique  souvent  ils  ne  le 
soient  guères.  On  doit  traiter  ces  derniers 
par  les  moyens  ordinaires , et  chercher  plutôt 
à les  amener  à suppuration  par  des  applica- 
tions émollientes  ou  stimulantes,  qu’à  les  ré- 
soudre par  des  répercussifs. 

Enfin  , outre  les  autres  remèdes  que  j’ai 
indiques  contre  la  malignité  , j’ai  souvent  em- 
ployé avec  succès  dans  nos  fièvres  malignes, 
des  lavages  par  tout  le  corps  , faits  plusieurs 
fuis  par  jour  , avec  de  l’eau  fraîche  , ou  de  la 
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bière  écumeuse.  Je  ne  connois  point  de  mojer^ 
dont  FefFet  soit  plus  prompt  pour  abattre 
pne  grande  chaleur  , faire  cesser  le  délire  ^ 
et  l’amener  un  sommeil  paisible. 


f I Ip.  Leçon. 

’f)es  maladies  inflammatoires  en  général  , 
et  JO,  des  inflammations  extérieures. 


Toutes  les  maladies  inflammatoires  ont 
Vin  fojer  local  , soit  extérieur  et  marqué  pay 
la  chaleur  , la  rougeur  et  la  tension  doulou- 
reuse de  la  partie  affectée , soit  intérieur  et 
présumé  par  la  douleur  locale',  et  l’altéra- 
tion des  fonctions  de  l’organe  subjacent. 

Toute  inflammation  se  termine  i.  ou  par- 
résolution  , Z.  ou  par  adhésion  , 3.  ou  par 
suppuration;  4.  ou  par  induration  (squirrhe), 
5.  ou  par  gangrène. 

On  doit  toujours  tenter  la  résolution  , sur- 
tout dans  les  inflammations  intérieures,  par 
la  diète  , le  repos  , les  saignées  générales  et 
locales.  , le  nltre  et  les  autres  réfrigérans  , 
( N°®.  14.  i5.  24  et  26.  ) les  laxatifs,  les  fo- 
tnentatlons  , les  cataplasmes  émolllens , les  vé- 
sicatoires. C’est  ce  qu’on  appelle  fe  traitement; 
Ç.ntiphlogist  iq  ue . 
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Si  la  suppuration  a lieu  et  qu’on  puisse 
donner  issue  au  pus , soit  par  des  cataplas- 
mes et  des  fomentations  qui  favorisent  une 
rupture  spontanée  , soit  en  ouvrant  l’abscès , 
il  faut  le  faire  , de  peur  que  le  pus  par  son 
séjour  ne  ronge  les  organes  subjacens,  ou  ne 
produise  d’autres  maux.  Car  si  la  suppura- 
tion est  intérieure  , et  que  le  pus  n’aît  point 
d’issue  , il  en  résulte  ordinairement  ou  une 
mort  subite  par  la  rupture  de  l’abscès  dans 
quelque  cavité,  ou  une  hectique  y ou  fièvre 
len  te  et  continue  avec  redoublemens  quoti- 
diens, grande  maigreur,  sueurs  et  diarrhées 
colliquatives , aphlhes,  œdeme  aux  jambes, 
etc.  Cette  maladie  devient  mortelle , si  par 
le  lait  d’ànesse , le  kina  , l’extrait  de  ciguë  , 
donné  en  doses  graduellement  augmentées 
tant  que  le  malade  peut  le  supporter,  on  ne 
parvient  pas  à favoriser  le  repompement  du 
pus,  au  point  de  calmer  la  fièvre  , et  de  gué- 
rir l’ulcère  par  adhésion. 

Si  l’inflammation  devient  gangréneuse,  ce 
qui  se  connoît  , lorsque  son  foyer  est  visi- 
ble, par  la  lividité  et  l’insensibilité  de  la  par- 
tie affeciée,  et  dans  tous  les  cas  par  la  foi- 
blesse  ou  la  nullité  du  pouls  , il  faut  sur  le 
champ  recourir  au  kina  en  grandes  doses  à 
intérieur,  et  aux  applications  de  charbon  à 
l’exlérieur.  ( N®.  32.  ) 
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Il  y a trois  sortes  de  maladies  iiiflamma* 
toiles^  I.  celles  dans  lesquelles  l’inflanamalion 
fîst  extérieure  ; 2.  celles  dans  lesquelles  elle 
est  intérieure;  3.  celles  dans  lesquelles  il  y 
a plutôt  une  disposition  inflammatoire  qu’une 
véritable  inflammation  , et  qu’on  peut  appeler 
des  inflnmmntions  bâtardes. 

Les  inflammations  extérieures  sont  le  Pbleg-> 
pion  , VErysipèle  , V Ophthalniie  , et  VEsqui-^ 
nancie.  Les  remèdes  résolutifs  ne  sont  pas 
aussi  nécessaires  dans  ces  maladies  que  dans 
les  inflammations  Intérieures,  parce  que  la 
suppuration  qui  dans  celles-ci  est  presque  tou- 
jours mortelle , est  pour  l’ordinaire  dans  celles- 
là  sans  consécjuence.yPlusieurs  des  inflamma-? 
lions  extérieures  sont  pour  l’ordinaire  des  ma- 
ladies locales, exemptes  de  fièvre  ; mais  commo 
elles  ne  diffèrent  des  autres  maladies  inflam- 
niatoires  que  par  l’intensité  des  sj'mptômes, 
que  le  traitement  en  est  le  même  , et  quts 
souvent  elles  dégénèrent  en  malades  géné- 
rales , on  ne  peut  en  bonne  nosologie  , leuc 
assigner  une  autre  place. 

I.  Le  Phlegmon  est  l’inflammation  d’une 
partie  extérieure , caractérisée  par  une  grande 
chaleur  , une  rougeur  vive , une  tumeur  cir- 
conscrite , élevée  en  pointe  , tendant  à sup- 
puration , avec  une  douleur  pulsative. 

II  se  guérit  par  les  cataplasmes  émolliens. 
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ï..0Fsque  la  suppuration  est  bien  formée  , ce 
qui  se  distingue  par  le  ramollissement  de  la 
tumeur,  ou  si  le  mal  est  profond,  par  la 
fluctuation  , et  quelquefois  par  l’œdeme  , il 
faut  ouvrir  profondément  l’abscès , et  purger 
une  ou  deux  fois  le  malade , pour  prévenir 
les  rechutes. 

Dans  les  Clous  , ou  Furoncles , qui  sont  de 
petits  Phlegmons , saillans,  durs,  d’un  rouge 
vif,  dans  le  centre  desquels  le  pus  est  ac-^ 
cumulé  autour  d’un  nojau  dur  et  fibreux , 
la  sortie  de  ce  noyau  n’est  pas  moins  né- 
cessaire que  celle  du  pus. 

Dans  \e  Panaris  qui  est  un  Phlegmon  très- 
douloureux  , situé  sous  l’ongle,  ou  sous  l’ex^ 
trémité  du  tendon  fléchisseur  des  doigts,  )’at 
vù  , après  l’ouverture  de  l’abscès , réussir  par- 
faitement bien  pour  nettoyer  la  plaie,  et  fa« 
cillter  sa  cicatrisation  , les  bains  de  solution 
de  potasse  ou  de  cendres  de  sarnjent. 

Les  Phlegmons  qui  surviennent  aux  seins 
des  nourrices  ( Mastoàynia  ) ont  rarement  be- 
soin d’être  ouverts.  Ils  se  résolvent  souvent 
par  des  etubrocallons  avec  l’onguent  mercu. 
riel. 

Ceux  qui  se  forment  dans  le  conduit  audi- 
tif externe  (Otalgia^  sont  très  douloureux. 
On  calme  la  douleur  , et  l’on  faclUle  la  réso- 
lution de  l’abscès  par  des  injections  faites  avec 
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tîe  l’huile  tiède,  du  baume  tranquille,  ou 
du  laudanum  liquidé. 

Ceux  qui  se  forment  sur  les  gencives , et 
cjui  produisent  ce  qu’on  appelle  une  Fluxion 
(^Parulis)  servent  souvent  de  crise  aux  vlo- 
lens  maux  de  dents  et  exigent  pour  leur  ré- 
solution des  applications  émollientes  et  des 
gargarismes  adouclssans  , tels  qu’une  simple 
décoction  de  racine  d’alihéa  coupée  avec 
du  lait.  L’air  froid  les  durcit. 

2.  h"* Erysipèle  , est  une  Inflammation  d’un 
rouge  Violet  , d’un  contour  inégal , gagnant 
de  place  en  place,  presque  sans  tumeur  , ac- 
compagnée d’une  douleur  brûlante  sans  pul- 
sations, sur  laquelle  surviennent  souvent  des 
jjhljctènes  ou  vessies  remplies  d’une  sérosité 
âcre  , et  qui  se  termine  par  une  desquama- 
tion de  l’épiderme  en  écailles. 

On  en  rencontre  dans  la  pratique  cinq  va- 
riétés ou  espèces  différentes , qu’il  importe 
de  distinguer,  soit  à raison  de  la  cause  qui 
les  produit , soit  en  considération  du  traite- 
ment qu’elles  exigent. 

a.  La  plus  formidable  est  V^nthrox  ou 
le  Charbon,  furoncle  malin  très-douloureux, 
peu  élevé,  gangréneux  au  sommet,  entouré 
d’une  violente  inllamrnation  érjslpélateuse 
avec  fièvre  maligne , et  dans  lequel  l’escarre 
gangréneuse  s’étend  promptement  en  cercle 
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autour  du  foyer,  laissant  après  elle , quand 
plie  tombe,  un  grand  ulcère  difficile  à cica- 
triser et  qui  suppure  abondamment.  C’est  uns 
ynaladie  terrible,  et  souvent  mortelle,  mais 
peureusement  rare  d^ns  nos  climats  , venant 
quelquefois  spontanément , mai^  pour  l’ordi- 
naire produite  par  une  espèce  de  contagion, 
pour  avoir  touché  ou  soigné  des  bêles  à 
corne  atteintes  de  la  pulrnonie, 

Elle  se  guéiit  par  le  kina  en  grandes  do- 
ses, l’application  réitérée  des  sangsqes , de 
profondes  scarifications  , les  bains,  les  fomen- 
tations, les  cataplasmes  de  charbon  aveo  de  ^ 
l’opium  et  du  camphre.  Sur  la  fin , il  faut 
purger  fréquemment  le  malade  , entretenir 
toutes  les  sécrétions , et  s’il  survient  des  dou- 
leurs dans  d'autres  parties  du  corps,  les  cou- 
vrir de  grands  vésicatoires. 

h.  Le  Feu  de  St.  Antoine , appelé  slmple- 
fnent  Erysipèle  (^Erysipelas  Rosa,  ) C’est  une 
iic.ladie  c|ui  n’est  ni  épidémique  , ni  conta- 
gieuse, et  à laquelle  on  devient  d’autant  plus 
sujet  qu’on  en  a été  plus  fréquemment  at- 
teint. Voici  sa  marche.  Après  un  ou  deux  jours 
d’une  forte  fièvre,  communément  accompa- 
gnée de  nausées  et  de  vornlssernens , il  se 
rnamleste  au  visage,  au  col,  aux  bras,  ou 
aux  jambes,  jamais  au  tronc,  une  grande 
^ache  d’un  rouge  vif  et  uniforme  , s’éteadattt 
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c3e  proche  en  proclie , communément  parse- 
mée de  grandes  ^phlyctènes  , mais  peu  nom- 
breuses. Celle  Inllammallon  qui  , loin  de  faire 
cesser  la  fièvre,  ne  fait  que  l’augmenter,  dure 
de  cinq  à neuf  jours,  et  se  termine  par  des- 
quamation. 

Quelquefois  elle  se  porte  sur  les  organes 
intérieurs  , particuliérement  sur  le  cerveau  , 
si  l’Erjsip'èle  est  au  visage  ; et  alors  c’est  une 
maladie  grave  et  dangereuse , dans  laquelle 
il  survient  très  promptement  des  symptômes 
de  malignité.  Il  faut  dans  ce  cas  se  hàler  de 
rappeler  l’inflammation  à la  peau,  par  des 
vésicatoires,  des  sinapismes,  ou  d’autres  ruhé- 
bans,  et  employer  d’ailleurs  le  même  trai- 
tement que  si  la  maladie  éloit  idlopalhique. 

Quelquefois  encore,  lorsque  l’Erysipèle  af- 
fecte les  extrémités  , il  produit  une  suppu- 
ration subcutanée  qui,  loin  d’èfre  conlenuo 
et  circonscrite  par  le  tissu  cellulaire,  comme 
dans  les  abscès  phlegmoneux,  le  ronge  au 
loin,  gagne  les  inlertices  des  muscles,  et  y 
engendre  un  grarid  nombre  de  fistules,  par 
lesquels  le  pus  cherche  à se  faire  jour,  tel- 
lement qu’il  se  trouve  quelquefois  répandu 
dans  tout  le  bras  ou  dans  toute  la  jambe, 
avant  t|u’on  s’en  soit  douté.  Les  douleurs , 
le  gonflement,  l’œdeme  et  la  fluctuation  dans 
le  membre  affecté  sont  les  principaux  indi- 
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ces  du  mal , qui  ne  laisse  de  ressourcé  que 
dans  de  profondes  ouvertures  et  conlr’ouver- 
tures,  qu’on  fait  communiquer  les  unes  avec 
les  autres  par  des  mèches  , pour  donner  issue 
au  pus. 

Ces  deux  accidens  arrivent  surtout  si  l’on 
a employé  pour  caltner  l’inllammation  des 
applications  répercussives  telles  que  l’eau  de 
Goulard  , ou  émollientes , telles  que  les  cata- 
plasmes et  les  fomentations.  Les  seules  qu’il 
soit  convenable  de  faire  sont  les  feuilles  fraî- 
ches d’herbe  à robert , ou  de  sureau  , ou  la 
farine  d’avoine  ou  de  seigle , légèrement  gril- 
lée. La  fièvre  n’exige  d’ailleurs  qu’un  traite- 
ment antiphlogistique  général  par  la  diète  ^ 
le  régime  , et  quelques  réfrigérans.  Si  elle 
est  forte , une  ou  deux  saignées  suffisent  poui: 
la  calmer , à moins  de  quelque  métastase  suc 
les  organes  Intérieurs. 

Quelquefois,  mais  rarement  et  seulement 
lorsque  l’Erj^sipèle  affecte  les  jambes  , les 
phljciènes  dégénèrent  en  ulcères  gangréneux  , 
difficiles  à guérir,  et  qu’il  seroit  dangereux 
de  cicatriser  trop  brusquement  ou  sans  avoir 
au  préalable  établi  un  cautère,  ou  quelque 
autre  exutoire  propre  à prévenir  de  dange- 
reuses métastases. 

c.  Le  Ecu  sacré.  (Erysipdas  zoster)  Celui- 
ci  qui,  n’affecle  que  le  tronc  , est  caractérisé 
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J)ar  de  grandes  taches  rouges  , recouvertes 
rl  une  multitude  de  petites  phljctènes  très- 
douloureuses  , accumulées  en  forme  de  grap- 
pes , avec  peu  ou  point  de  fièvre.  Au  bout 
de  cinq  à sept  jours , ces  boutons  sèchent  ,• 
en  noircissant  , comme  s’ils  menaçoient  de 
gangrène,  qui  n’a  pourtant  jamais  lieu  ; mais 
les  douleurs  durent  souvent  encore  pendant 
deux  ou  trois  semaines,  et  jusqu’à-ce  que 
les  croûtes  tombent.  Les  applications  qui  réus- 
sissent le  mieux  pour  les  calmer  sont  au  com- 
mencement les  feuilles  de  chou  , et  sur  la 
fin  un  simple  cerat  fait  avec  de  la  cire  et  de 
l’huile  d’olive.  La  maladie  n’exige  d’ailleurs 
aucun  traitement  particulier  ; mais  après  'la 
desiccatlon  , il  convient  de  purger  une  ou 
deux  fois  le  malade. 

d.  La  brûlure.  ( Combiistura  ) C’est  un  £rj- 
sipèle  produit  par  le  contact  d’un  corps  ex- 
cessîvement  chaud.  Si  l’on  peut  prévenir  les 
phlyctènes,  et  ce  que  j’ai  toujours  vû  réus- 
sir le  mieux  dans  ce  but , c’est  l’application 
immédiate  de  l’huile  d’olives , ou  de  l’axonge 
bien  fraîche , la  brulure  se  guérit  facilement 
par  résolution.  Sinon,  elle  produit  ordinai- 
rement une  suppuration  superficielle  qui  dé- 
génère en  plaies  très-difficiles  à Cicatriser,  à 
cause  de  la  destruction  de  la  peau  , et  dan- 
gereuses, si  la  brûlure  est  bien  étendue,  par' 
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l’inflammatîon  générale  qui  en  fésulie.  ün 
traifement  antiphlogistique  j plus  ou  moins 
sévère,  proportlof)nément  à la  gravité  de  la 
maladie  , et  des  applications  sédatives  et  adou- 
cissantes , telles  que  la  pommade  de  Gou-- 
lard  , ou  un  cérat  simple  , avec  addition  d’o- 
pium, en  cas.de  grandes  douleurs,  sont  ce 
qu’il  J a de  mieux  à faire  pour  la  guérison 
du  malade. 

e.  Li’ Excoriation t (^Intertrigo  ).  C’est  une  in- 
flammation érysipélateuse  , produite  soit  pai* 
l’àcreté  de  la  sueur  et  des  urines , soit  par 
trop  d’embonpoint  , soit  par  une  longue  com- 
pression. Elle  se  manifeste  surtout  dans  les 
plis  des  articulations  des  petits  enfans  , sous 
les  seins  des  nourrices  qui  ont  beaucoup  de 
lait  , et  au  croupion  des  malades  qui  ont  resté 
long-temps  couchés  sur  le  dos.  Elle  se  guérit 
en  saupoudrant  la  partie  enflammée  de  ly- 
copode  , de  fleurs  de  zinc , de  pierre  calaml- 
ïiaire  , d’arnldon , ou  de  quelque  autre  subs- 
tance désiccative. 

Derrière  les  oreilles  des  petits  enfans , elle 
fait  souvent  l’office  d’un  cautère  , et  facilite 
la  dentition  ; on  l’entretient  avec  des  feuil- 
les de  poirée.  Mais  je  l’ai  vue  quelquefois 
dégénérer  soit  là  , soit  dans  les  plis  du  col  , 
en  une  espèce  de  gangrène  grise  très- dange- 
reuse , et  contre  laquelle  il  m’a  paru  que  I© 
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imeilleur  remède  est  un  onguent  composé  d’on- 
guent d’althéa,de  litharge  et  d’opium. (N°, 33.) 

Celle  qui  se  manifeste  au  croupion  des 
personnes  alitées  depuis  lot)g-ternps,  dégénère 
souvent  aussi  en  escarres  noires  et  gangré- 
neuses^ sous  lesquelles  s’engendrent  des  ul- 
cères rongeans  et  de  mauvaise  nature,  qui 
exigent  le  kina  en  grandes  doses  à l’inté- 
rieur , et  des  pansemens  avec  l’onguent  de 
stjrax,  ou  le  charbon  à l’extérieur. 

3.  VOphlhahnie , ou  Inflammation  de  Væil  j 
se  manifeste  par  la  rougeur  et  la  douleur  de 
cet  organe  qui  devient  extrêmement  sensible 
à la  lumière.  Il  y en  a deux  espèces;  i.  celle 
'du  globe,  qui,  quand  elle  ne  se  termine  pas 
par  résolution,  laisse  des  taches  ou  de  l’opa- 
cité sur  la  cornée  qui  empêchent  ou  troublent 
la  vision  ; 2.  celle  des  paupières  , qui  ul- 
-cèrant  les  petites  glandes  dont  elles  sont  gai--, 
4iles  , produit  beaucoup  de  chassie  , empê- 
■ che  l’œil  de  s’ouvrir,  et  fait  tomber  les  cils. 

L’une  et  l’autre  sont  souvent  fort  opiniâ- 
tres, et  exigent  l’application  réitérée  des  sang- 
sues près  de  l’œil , et  des  épispastlques  à la 
■tempe  i (N®.  34)  ou  des  vésicatoires  derrière 
les  oreilles,  ou  h la  nuque,  des  purgatifs  ir- 
rilans  , ( 7 et  8 ) des  collyres  avec  du 

vitriol  blanc , ( N°.  35  ) du  sucre  de  saturne' 
GU  des  Heurs  de  zinc  , ( N°.  36  ) et  s’il  y 
a beaucoup  de  chaleur  et  d’irritation , des  ap- 

plicaliuns 
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plications  émollientes , comme  une  infusion  de 
mauves  tiède,  un  léger  cataplasme,  etc» 

Dans  la  première  espèce , on  peut  de  plus 
faire  tous  les  jours  de  très  - légères  scarifi- 
cations sur  la  conjonctive  , ou  si  l'infiam-' 
mation  est  très  - douloureuse , injecter,  ou 
îaisser  tomber  deux  fois  [>ar  jour  dans  l’oeil 
vine  goutte  de  laudanum  liquide,  ou  d’untt 
solution  aqueuse  d’opium  (N^.Sy.  ) 

Dans  la  seconde,  je  me  sers  avec  succès 
d’une  pommade  mercurielle  fort  afFoibUe 
( N°.  38  ) , bu  faite  avec  le  précipité  rouge 
ou  du  sublimé  Incorporé  dans  du  beurre 
frais  (No.  3g  ) , ou  combinée  avec  les  Heurs* 
de  zinc  et  l’opium  ( N°.  40  ).  On  se  sert 
de  l’une  ou  de  l’autre  de  ces  pommades  pour 
en  oindre  les  paupières  avec  un  pinceau,  ou 
en  insérer  le  soir  la  grosseur  de  la  tète  d’une 
épingle  dans  le  colti  de  l’oeil  du  côté  du  nez< 
4.  IJ’ Esquinancie,  ( Cynciÿ^he  tnusillaris.  ) 
Le  gonlîement  luHamirjaloire  des  atnjgdales, 
de  la  luette  et  du  voile  du  palais,  joint  à 
la  douleur  que  le  malade  éprouve  en  ava- 
lant , caractérisent  suffisamment  cette  mala- 
die, qui,  dans  ce  pays,  n’est  jamais  dange- 
reuse. Elle  se  termine  souvent  par  résolution. 
Mais  souvent  aussi  il  se  forme  des  abscès  dans! 
les  amjgdales  qui  s’annoncent  presfjue  tou- 
jours par  un  serrement  spasmodique,  et  per- 
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manenl  de  la  mâchoire  , lequel  ne  permel 
pas  d’ouvrir  la  bouche,  et  qui  augmente  beau- 
coup la  difficulté  de  la  déglulillon. 

La  rupture  de  ces  abscès  se  fait  successi- 
vement ou  tout  d’un  coup  dans  l’espace  de 
cinq  à sept  jours.  Dans  ce  dernier  cas,  le  ma- 
lade, après  avoir  craché  beaucoup  de  pus  et  de 
sang,  passe  subitement  de  l’état  le  plus  angois- 
sant et  le  plus  pénible  à un  bien  être  complet. 

L’esquinancle  est  souvent  périoditjue.  J en 
al  été  moi  - même  atteint  régulièrement  tous 
les  trois  ans,  depuis  l’àge  de  i5  ans  jusqu’à 
celui  de  35.  Au  commencement,  j’avois  re- 
cours à la  saignée , aux  sangsues , aux  vési- 
catoires, etc.  Mais  quand  j’ai  vu  que  tout  cela 
éloit  inutile  et  ne  faisoit  que  prolonger  la 
maladie  en  retardant  la  suppuration,  je  me 
suis  abstenu  tant  pour  moi  que  pour  d’autre» 
malades  , de  tout  autre  remède  que  de  sim- 
ples gargarismes,  avec  du  miel,  du  vinaigre  et 
de  l’eau,  ou  avec  quelque  mucilage  et  un  peu 
de  borax,s’il  J a des  aphthes (N»,  41.)  Je  tiens 
le  malade  à la  diète;  je  préviens  la  constipation 
par  des  lavemens;  et  après  la  suppuration, 
}e  termine  la  cure  par  un  purgatif. 

Quelquefois  l’esquinancle  a son  siège  dans 
le  pharjnx  ( Cynanche  pharingea  ) ou  dans 
l’œsophage  ( Cfimnche  cesophagea)  fort  au  des- 
sous des  amj’gdales  , et  juscpies  près  du  cardia^ 


te  qu’on  reconnoît  par  la  difficulté  de  la  déglu- 
tilion  avec  un  sentiment  d’angoisse  et  d’obsta- 
cle au  passage  des  alimens.  Si  la  maladie  est 
légère,  le  régime  anlipldogislirjue  seul  , et  le 
sjrop  de  rnur^s  pris  pur  et  par  petite  ctiille- 
tées  , suffisent  pour  la  guérir.  Mais  pour  peu 
que  les  sjmptôrnes  aient  d'intensité,  il  faut 
avoir  recours  à la  saignée  et  aux  vésicatoires, 
pour  prévenir  la  suppuration  , t|ui  pourrolt 
degenerer  en  ulcères  rongeans  et  difficiles  à 
cicatriser.  J ai  vu  une  maladie  grave  de  ce 
genre,  qui  dura  plusieurs  mois;  et  où  après 
avoir  inuldement  emplojé  un  grand  nombre 
de  remèdes  , Je  parvins  enfin  a arrêter  les 
piogrès  de  la  suppuration  et  à guérir  la  ma- 
lade par  l extrait  de  ciguë  , donné  en  doses 
graduellement  augmentées» 


I Leçon» 


Des  infiammations  mténeuresi 


Les  principales  inflammations  intérieures 
sont  le  croup,  la  phrénésie,  l’inflammation 
de  poitrine,  l’inflammation  d’entrailles , et  la 
colique  néplirétique. 


I.  Le  Croup,  (Tracheitis , ou  Cynanche 
TracheaUs)  est  une;  inflarnmalioii  de  la  mern- 
biane  interne  du  larjnx  ou  de  la  trachée  ar- 
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tfere;  maladie  perfide  et  souvent  mortelle  dans 
l’espace  de  deux  ou  trois  jours,  qui  se  niani- 
leste  tout  d’un  coup  comme  un  accès  de  suf- 
localion,  avec  de  la  fièvre,  une  respiration 
difficile  , une  inspiration  brujante  , une  toux 
rélentissanle  , une  voix  rauque  , et  une  lé- 
gère douleur  au  milieu  du  gosier.  Si  l’on  ne 
peut  empêcher  la  suppuration,  le  malade  cra- 
che quehjuefois  des  fragmens  de  membranes 
purulentes,  qui  ont  la  forme  de  la  trachée, 
ou  bien  le  pus  filtre  le  long  de  ce  conduit 
dans  les  bronches,  et  suffoque  le  malade. 

C’est  pourquoi , dès  la  première  apparence 
des  sjmplômes,  il  faut  très-promptement  et 
à plusieurs  l’eprises  appliquer  des  sangsues 
et  des  vésicatoires  près  de  la  partie  affectée, 
mais  si  la  maladie  s’annonce  avec  une  grande 
violence,  et  qu’une  saignée  au  bras  soit  pra- 
ticable, c’est  par  où  il  faut  commencer.  Après 
ces  premières  évacuations,  les  moyens  de  gué- 
rison qui  m’ont  le  mieux  réussi , sont  les  bains 
tièdes,  et  de  légers  émétiques.  Lorsqu’on  est 
éloigné  de  secours , il  faut  dès  les  premiers 
momens,  et  en  attendant  qu’on  puisse  sai-^ 
gner  le  malade,  ou  lui  mettre  des  sangsues, 
il  faut,  dis-je,  lui  appliquer  sur  le  col  un  ca- 
taplasme  émollient,  fréquemment  renouvelé. 

Si  la  fièvre  cesse,  et  que  le  mal  revienne 
par  accès , ou  que  dès  le  commencement  U 
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malndie  soit  évidemment  plus  spasmodique 
qu’Iiiflammaloire , celui  de  tous  les  antispas- 
modiques qui  a le  mieux  réussi , c’est  l’asalœli- 
da  (No.  42.)  Mais  l’on  ne  sauroit  être  trop  sur 
ses  gardes  contre  l’inflammation,  et  j’ai  vu 
périr  au  quatrième  ac-cès  un'  enOint  dont  la 
maladie  s’étoit  manifestée  comme  une  fièvre 
tierce,  avec  des  intermissions  cornplettes  de 
deux  jours  l’un  ; à l’ouverture  du  corps,  nous 
trouvâmes  la  trachée  tapissée  d’une  membrane 
purulente  fort  épaisse,  et  les  bronches  rem- 
plies de  pus. 

^ 2.  La  Phrènésie  , Pkrénitis  ) est  une- in- 
flammation du  cerveau  , ou  des  méningés", 
marquée  par  une  fièvre  ardente,  un  violent 
mal  de  tète  , la  rougeur  du  visage  et  des  yeux, 
un  délire  féroce  ou  sourd.  Cette  maladie  est 
communément  dans  ce  pays  la  suite  d’une 
longue  exposition  au  soleil. 

Outre  les  saignées  , les  sangsues  , les  vé- 
sicatoires et  le  traitement  antiphlogistique 
poussé  avec  vigueur,  ce  qui  réussit  le  mieux 
pour  sa  guérison  , c’est  l’application  d’une  ves- 
sie à moitié  remplie  de  glace  sur  la  tète.  On 
1 ôte  quand  le  visage  du  malade  pâlit  ou  se 
refroidit;  on  la  remet,  tant  que  les  symptô- 
mes l exigent  , quand  il  reprend  sa  chaleur 
et  sa  rougeur. 

3.  Linjldnimation  de  poitrine , ( Peripneu^ 
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mo7im)  est  une  inllammalion  des  poumon» 
ou  de  la  plèvre,  caractérisée  par  une  fièvre 
aigue,  des  douleurs  dans  la  poitrine  augmen- 
tées par  rinspiration  ^ une  toux  sèche  au  coin- 
inencement  , ensuite  humide,  des  crachats 
souvent  teints  de  sang,  et  de  l’oppression.  Sî 
l’on  ne  parvient  pas  à résoudre  promptement 
l’infiamrnation , le  malade  périt,  pour  l’or- 
dinaire dans  l’espace  de  sept  jours,  ou  par 
un  épanchement  tle  sang  dans  les  cellules  du 
poumon , épanchement  qui  amène  la  gangrène 
ou  par  Vempyeine  , soit  accumulation  de  pus 
dans  la  cavité  de  la  poitrine,  accumulation, 
qui  sufFoque  promptement  le  malade , ou 
enfin  par  des  sjmptômes  de  malignité.  Si  la 
maladie  se  prolonge  , elle  produit  ou  des  ad- 
hérences cjui  demeurent  long-temps  Irritées» 
et  provoquent  la  toux  et  l’oppression  , ou  un© 
vomique  , soit  sac  purulent , qui  donne  lieu 
à une  fièvre  hectique,  semblable  à celle  d© 
la  phthisie,  et  souvent  mortelle. 

Il  faut  donc  se  hâter  d’emplojer  dès  le 
début  de  la  maladie  et  avec  la'  plus  grande 
vigueur  les  remèdes  généraux,  tels  que  la  sai- 
gnée, les  vésicatoires,  les  réfrlgérans  , etc, 
et  il  faut  y ajouter  des  démulcen.s , tels  que 
riiulle  d’amandes  douces , la  gomme  arabi- 
que , et  les  sirops  mucilaglneux  ( 48 

et  44.  ) Les  légers  diaphoréliques , tels  que 
le  kermes  minéral  ( Is°.  4^  ) tarir© 
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sfîbi^  en  petites  doses,  sont  très -conve- 
tis’îles  , après  les  premières  évacuations  de 
sang.  Sur  la  fin  de  la  maladie  , si  l’expec- 
toj’ation  est  difficile , I on  peut  employer  les 
seillitiques  (N®.  46)  et  le  seneka  (N®.  47),  qui 
nulroient  au  commencement. — Si  l’oppression 
est  suffoquante  et  revient  par  accès , il  faut 
, apjîliquer  des  vésicatoires  aux  jambes  plutôt 
<^u’à  la  poitrine , et  donner  le  camphre  en 
grandes  doses.  — Si  la  toux  est  très-lnconi- 
mode,  il  faut  employer  les  anodins  et  les  be- 
chiques,  tels  que  le  lierre  terrestre,  le  baume 
de  Tolu  , et  la  mjrrhe  ( 48, 4g  et  5o)* 

— Si  le  crachement  de  sang  est  abondant,  il 
faut  avoir  recours  aux  remèdes  mucllagineux 
€t  légèrement  adstrlngens , tels  que  la  colle  de 
poisson  (No.  5i  ) , la  peau  d’àne  (N®.  62),  la 
gomme  adragant,  l’amidon  (No, 53),  la  conserve 
de  roses , ou  d’églantier , l’ipecacuanha  ou  la 
poudre  de  Dover  en  très-petites  doses,  et  enfin 
s’il  .survient  des  sjanptônies  de  malignité,  outre 
les  remèdes  ordinaires  , j'ai  vu  le  musc  réus- 
sir parfaitement  bien.  Car  il  n’est  pas  rare  que 
ces  sjmptômes  tiennent  à un  état  spasmodi- 
que du  cerveau  , produit  par  une  sorte  de  mé- 
tastase, plutôt  qu’à  une  atonie  réelle. 

Il  arrive  quelquefois  qu’en  guérissant  l’in- 
flammation de  poitrine  par  des  saignées  abon- 
dantes , on  donne  Heu  sur  la  fin  de  la  mala- 
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die  à quelques  sjmptômes  d’hjdropîsîe  dtf 
poilj'iiie.  Mais  ces  sjmplômes  se  dissipent 
beaucoup  plus  tacileinent  par  les  diuréti- 
ques , tels  que  la  digitale  ( N°.  64  ) , la 
squille  (N,o.  55),  ou  la  terre  ioliée  de  tartre 
(N°.  56),que  lorsqu’ils  ont  une  autre  ori- 
gine; et  jamais  ils  ne  doivent  inspirer  assez 
de  crainte  pour  empêcher  une  saignée  qui 
seroit  d’ailleurs  jugée  nécessaire.  Car  dans 
toutes  les'inflanimations  intérieures , on  a beau- 
coup plus  Iréquerninent  lieu  de  regreter  d’a- 
voir trop  ménagé  les  saignées  cjue  de  les  avoir 
trop  prodiguées. 

La  péripneumonie  est  quelquefois  compli- 
quée d^hepatite  ou  injlainmation  du  J'oie  , ma- 
ladie que  nous  vojons  rarement  seule  dans  ^ 
nos  climats,  et  dont  la  complication  avec  l’in- 
iflammation  de  poitrine  ne  demande  dans  le 
traitement  de  celle-ci  aacune  autre  modifi- 
cation , que  de  rendre  l’usage  des  purgatifs 
plus  nécessaire  , mais  seulciuent  après  les  sai- 
gnées. 

4.  L'injlammation  d'entrailles  , (^Enterilisy 
affecte  l’estomac,  les  Intestins,  ou  le  péri- 
toine ; elle  est  caractérisée  par  de  grandes 
douleurs  dans  le  bas  ventre,  que  l’altouche- 
ïnenl  augmente  beaucoup  , et  qui  sont  accom- 
pagnées de  fièvre,  et  souvent  de  vomissemens. 

On  peut  eu  distinguer  trois  espèces,  sut- 


( 4t  ) 

vant  la  cause  qui  la  produit  , savoir  : a.  La 
ccriique  inHammatoire  proprement  dite,  qui 
vient  pour  l’ordinaire  d’un  coup  de  Iroid  ; 
h.  La  fièvre  puerpérale  qui  survient  aux  fem- 
mes en  couche  , et  c.  l'inÜammation  produite 
par  les  poisons. 

a.  La  colique  injlammatoire  est  une  mala- 
die grave  et  perfide  qui  est  quelquefois  ac- 
compagnée de  si  peu  de  fièvre  qu’on  la  pren- 
droil  pour  une  colique  spasmodique  , si  les  dou- 
leurs n’étüient  pas  singulièrement  augmentées 
par  la  moindre  compression,  et  si  le  pouls 
presque  naturel , quelquefois  même  plus  lent , 
ne  devenoit  pas  plus  plein  et  plus  fréquent 
par  les  saignées , cjuoiqu’il  le  soit  rarement 
autant  que  dans  les  autres  inllammations. 

Si  par  les  secours  les  plus  prompts  et  les 
plus  actifs  on  ne  parvient  pas  à résoudre  celle- 
ci , elle  se  termine  en  peu  de  jours,  quel- 
quefois même  dans  l’espace  de  quelques  heu- 
res , par  une  gangrène  promptement  mortelle, 
ou  par  une  suppuration  qui  n’est  guères  moins 
dangereuse.  Car  le  pus  épanché  dans  le  bas- 
rentre  produit  à son  tour  ou  une  gangrène 
secondaire  , ou  des  symptômes  de  malignité, 
ou  une  fièvre  hectique  , qui  détruit  tôt  ou 
tard  le  malade , à moins  que  par  quelque 
crise  salutaire,  mais  rare  , le  pus  ne  se  fasse 
jour  au-dehors.  Celle  crise  s’opère  ou  par  la 
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formation  clun  abscès  extérieur,  à l’aine  oa 
au  nombril  , ou  par  le  rassemblement  du  pus 
entre  le  rectum  et  la  vessie  ou  la  matrice, 
rassemblement  au  mojen  duquel  le  pus  perce 
l’intestin , et  passe  avec  les  selles.  L’inflam- 
mation se  termine  aussi  fréquemmenf  par  des 
adhérences  douloureuses , et  qui  demeurant 
long-temps  Irritées,  donnent  lieu  à une  es- 
pèce de  fièvre  lente  plus  ou  moins  dange- 
reuse. 

Outre  les  saignées  et  autres  moyens  géné- 
raux de  guérison  , cjui  doivent  être  poussés 
a raison  des  douleurs , et  non  à raison  du 
pouls,  la  nature  de  la  maladie  indique  suf- 
fisamment que  les  bains  tièdes  , les  fomen- 
tations, les  cataplasmes  émolliens,  doivent  ici 
être  d’une  plus  grande  utilité  que  dans  d’au- 
tres inflammations.  Il  en  est  de  même  des 
lavcmens  et  des  purgatifs  doux  , tels  que  la 
magnésie,  la  casse,  et  surtout  l’huile  de  ricin, 
sont  ici  particuliérement  nécessaires  pour 
obvier  à l’irritation  qui  résulterolt  de  l’accu- 
mulation des  matières  fécales  dans  les  intes- 
tins. Enfin  les  émulsions,  et  les  boissons  muci- 
lagineuses,  telles  que  l’eau  de  poulet  ou  l’eau 
de  riz,  sont  très  - convenables  pour  délajer 
et  émousser  l’àcreté  de  la  bile  et  des  autres 
fluides  contenus  dans  le  canal  alimentaire. 
h.  La  Fihre  Puerpérale  est  une  inflamma- 
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lion  particulière  du  péritoine  e^  des  organes 
qu’il  enveloppe,  produite  par  toutes  les  cau- 
ses d’irritation  qui  peuvent  afFecter  ces  orga- 
nes dans  une  couche  , et  spécialement  par 
l’extraction  forcée  du  placenta.  Elle  se  mani- 
feste peu  de  jours  après  l’accouchement,  par 
la  déiumescence  subite  des  mammelles , des 
frissons  suivis  d’une  fièvre  ardente,  dans  laquelle 
le  poids  est  beaucoup  plus  fréquent  et  moins 
serré  cjue  dans  la  colique  inflammatoire  , des 
nausées,  des  vomissemens  et  de  grandes  dou- 
leurs dans  le  bas-ventre  au  moindre  attou- 
chement. Ces  symptômes  vont  rapidement  en 
augmentant , et  amènent  enfin  le  météorisme, 
le  hocquet  , la  diarrhée  , les  aphlhes  , une 
extrême  foiblesse , l’oppression  et  la  mort,  qui 
termine  ordinairement  la  maladie  dans  l’es- 
pace de  cinq  à six  jours. 

A l’ouverture , on  trouve  communément, 
outre  les  mêmes  apparences  d’inflammation 
que  dans  l’espèce  précédente,  un  épanche- 
ment très- abondant  de  sérosifé  dans  le  bas-r 
ventre,  avec  un  grand  nombre  de  flocons  blancs, 
qui  ont  été  pris  pour  du  lait  coagulé,  mais 
qui  ne  sont  qu’une  modification  particulière 
du  pus  , laquelle  se  voit  aussi  quefquefois , 
ainsi  que  l’épanchement  séreux , dans  les  coll* 
ques  inllammatoires  ordinaires , même  dans 
les  hommes. 
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SI  la  maladie  se  prolonge , il  survient  des 
sjmplômes  de  leucoplileginatie  et  d’anasarcjue 
général , qui  accélèrent  quqlquelbis  la  mort , 
lorsqu’ils  sont  accompagnés  d’une  grande 
oppression  , mais  qui , pour  l’ordinaire,  si  l’op- 
}»ression  n’est  pas  considérable , sont  plutôt 
de  bon  augure  , peuvent  alors  être  regardés 
comme  critiques  , et  annoncent  un  danger 
moins  immédiat. 

Cette  maladie  peut  se  guérir  par  les  mêmes 
moyens  cjue  la  colicjue  inllammatoire , c’est- 
à-dire,  par  les  saignées  et  le  traitement  anti- 
phlogistique; mais  le  succès  de  ce  traitement 
est  beaucoup  plus  incertain  que  dans  les  autres 
înliammations.  La  méthode  prophylactique  du 
Dr.  Doulcet,  qui  consiste  à donner,  le  plutôt 
possible,  et  tous  les  jours,  de  l’ipecacuanha , 
et  dans  l’intervalle , une  émulsion  avec  du  ker- 
mès , est  beaucoup  plus  sûre.  Il  ne  faut  pas 
non  plus  négliger  les  fomentations  , les  sina- 
pismes sous  l’aisselle,  la  suction  d’un  enfant 
ou  d’un  chien.  Car  si  le  lait  revient , sur-tout 
dans  les  trois  premiers  jours,  le  danger  cesse, 
la  fièvre  et  les  autres  symptômes  ne  tardent 
pas  à se  dissiper,  et  la  malade  est  sauvée.  Elle 
peut  l’être  cependant  , bien  que  le  lait  ne 
revienne  pas;  on  voit  même  des  fièvres  puer- 
pérales dans  lesquelles  le  lait  n’abandonne 
pas  les  seins,  et  qui  n’en  sont  pas  moins  dan* 
gereuses. 
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c.  L’inflammallon  qui  vient  des  poisons^  tels 
que  l’eau  forte,  le  précipité  rouge,  le  sublimé 
corrosif,  le  vert  de  gris,  et  sur -tout  l’arse- 
ric , avalés  accidentellement  ou  volontairemen  t 
en  grande  dose,  diffère  des  précédentes,  en 
ce  qu’elle  tend  plus  à la  gangrène  qu’à  la 
suppuration , et  en  ce  qu’elle  affecte  les  nerfs 
au  point  de  donner  des  spasmes  et  des  con- 
vulsions,qui  subsistent  quelquefois  long-temps 
après  l’inflammation. 

Elle  en  diffère  encore  en  ce  que  la  pre- 
mière indication  à remplir  n’est  pas  de  sai- 
gner le  malade,  mais  d’évacuer  le  poison  par 
des  vomitifs  et  des  laxatifs,  au  nombre  des- 
quels l’huile  de  ricin  est  sur-tout  d’une  sin- 
gulière utilité,  ou  d’en  diminuer  l’effet,  en  le 
délajant  et  en  le  neutralisant  par  une  bois- 
son abondante,  par  des  remède.^  adoucissans, 
et  par  des  antidotes  particuliers  ; ceux-ci  doi- 
vent presque  toujours  être  pris  dans  la  classe 
des  absorbans  et  des  alkalis  , qui  décompo- 
sent les  sels  métalliques  et  les  convertissent 
en  d’autres  sels  beaucoup  moins  dangereux. 
Le  lait  auquel  on  a vulgairement  recours,  est 
souvent  plus  nuisible  qu’utile.  Je  l’ai  vu  se 
coaguler  dans  l’estomac  par  l’action  du  poi- 
son , et  former  dans  ce  viscère  une  masse 
énorme  qui  , en  le  dilatant,  devolt  nécessai- 
rement augmenter  beaucoup  l’irritation. 
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5.  La  colique  néphrétique  , ( Nephritis  ) est 
une  inflammalion  de  l’un  des  reitis,  caraclé- 
risee  par  une  douleur  plus  ou  moins  vive, 
qui  suit  le  cours  des  urél ères,  et  qui  est  accorn* 
pagnée  de  fièvre , de  nausées  , de  vomisse- 
mens  , et  de  fréquens  besoins  d’uriner,  avec 
djsurie  ou  ischurie,  engourdissement  dans  la 
jambe,  etc. 

Cette  maladie  est  très  - douloureuse , mais 
courte.  Elle  n’exige  aucun  traitement  parti- 
culier, se  guérit  pour  l’ordinaire  par  les  sai- 
gnées et  les  bains  tièdes , dans  l’espace  de 
deux  ou  trois  jours,  et  est  communément  peu 
dangereuse. 

Chez  nous,  elle  est  souvent  produite  par 
un  principe  de  goutte  ou  de  rhumatisme, 
jamais , comme  ailleurs  , par  la  pierre  ou  le 
gravier,  qui  sont  dans  ce  pays  des  maladies 
presque  inconnues.  Elle  revient  quelquefois 
par  accès  irréguliers  qui  , quoiqu’accompa- 
gnés  de  fièvre,  présentent  rarement  des  symp- 
tômes inflammatoires  d’une  grande  intensité. 
Aussi  les  anodins  sont -ils  ici  plus  convena- 
bles pendant  l’accès  que  dans  aucune  autre 
inflammation.  Dans  les  Intervalles  , Je  n’ai  point 
trouvé  de  remède  plus  efficace  pour  préve- 
nir le  retour  des  accès , que  le  lait  d’ànesse. 
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V«.  Leçon. 

Des  Inflammations  bâtardes , savoir  : le  rhu- 
matisme et  la  goutte. 

I.  Le  rhumatisme  est  une  inflammation 
bâtarde  des  muscles,  des  tendons,  des  apo- 
névroses , ou  des  ligamens , caractérisée  par 
des  douleurs  que  le  moindre  mouvement  spon- 
tanée excite  dans  ces  parties , mtais  que  le 
repos  appaise  , et  qui  sont  souvent  accom- 
pagnées de  tumeur  dans  les  grandes  articu- 
lations. 

J’appelle  cette  inflammation  bâtarde  parce 
qu’elle  ne  suppure  jamais,  et  qu’on  n’observe 
ni  chaleur,  ni  rougeur,  ni  tension  doulou- 
reuse ou  pulsative  dans  la  partie  affectée.  C’est 
cependant  une  maladie  inflammatoire , au- 
tant qu’on  peut  en  juger  par  la  nature  de  la 
fièv  re  , lorsque  le  mal  est  assez  grave  pour 
en  produire,  par  la  plénitude  , et  la  dureté 
du  pouls  , et  par  l’apparence  couenneuse  du 
sang. 

J’en  distingue  trois  espèces  , a.  Le  rhu^ 
mutisme  vulgaire , b.  Le  rhumatisme  aigu  , et 
c.  Le  rhumatisme  chronique. 

a.  Le  rhumatisme  vulgaire  est  presque  tou- 
jours produit  par  une  exposition  directe  au 
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froid  , ou  à l’humidité.  Il  affecte  le  corps  de* 
muscles  plutôt  que  les  ligamens  articulaires, 
ou  les  tendons.  Les  douleurs  qui  le  caracté- 
risent ont  de  l’analogie  avec  celles  que  procu- 
rent la  fatigue  , les  luxations  , ou  de  violen- 
tes contusions.  Mais  elles  sont  si  fugitives  que 
le  malade  peut  à peine  en  désigner  la  place  , 
elles  se  calment  à l’Instant  par  le  repos,  et 
se  dissipent  d’elles-mêmes  au  bout  de  quel- 
ques jours  , le  muscle  affecté  recouvrant  peii- 
à-peu  sa  lorce  et  sa  faculté  de  se  contrac- 
ter. Le  mal  change  souvent  de  place , 'pas- 
sant aux  muscles  voisins,  et  en  affectant  fré- 
quemment plusieurs  à la  fois  , soit  contigus  , 
soit  éloignés.  Poiir  l’ordinaire  il  n’j  a point 
de  fièvre,  mais  quelquefois  il  y en  a beau- 
coup. Après  sa  guérison  , le  malade  demeure 
long-temps  beaucoup  plus  sensible  qu’aupa- 
ravant  au  froid  et  à l’humidité,  et  exposé  par 
là  à de  fréquentes  rechûtes. 

Cette  maladie  se  guérit  ou  par  le  repos 
seul , ou  par  l’application  de  la  laine  sur  la 
peau,  ou  par  la  chaleur  d’une  brique,  ou 
d’un  sachet  de  sel  , ou  de  genièvre  légère- 
ment grillé,  ou  par  dès  embrocations  avec 
le  baume  tranquille,  l’huile  de  lauriers,  ou 
le  linijnent  volatil  (N®,  ) , ou  par  l’applica- 

tion des  sangsues  ou  des  ventouses , ou  par 
celle  d’im  vésicatoire  permanent , ou  volant  , 

c’est  à- 
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t^’est-à-dlr^j  appliqué  pendant  une' ou  deux 
heures  seule/nent  sur  la  partie  affectée,  eh 
renouvelé  de  cjuatre  en  quatre  heures  ( i ). 

On  donne  en  même  temps  au  malade  une 
décoction  de  bardane  ou  de  douce  amère , ouf 
une  solution  de  sucre  de  lait  (No.  58)  , ou  sim- 
plement du  petit  lait  en  abondance.  On  le  tient 
à la  diète  ; on  a soin  qu’il  évite  le  froid^oit 
1 humidité  I et  on  lui  donne  au  besoin  quel- 
que calmant  pour  la  nuit. 

Les  meilleurs  prophylactiques  ou  moyens 
de  prévenir  les  rechutes  , sont  une  chemi- 
sette de  flannelle  portée  habituellement  sur 
la  peau  , le  lait  d’ànesse , et  les  bains  froids 
par  immersion. 


( I ) Il  riô  produit  alors’  aucun  autre  effet  sensible  ouf 
apparent  cjue  la  cessation  des'  douleurs  , ce  qui  rend  l’em- 
ploi du  remède  incomparablement  plus  facile  et  d’une 
utilité  plus  générale.  Si  on  laisse  le  vésicatoire  sur  la: 
peau  , plus  Je  Jeux  heures , et  moins  Je  trois , il  pa-’ 
roît  aussi  n’avoir  produit  aucun  effet , mais  au  bouÉ 
Je  quatre  k cirrq  heures,  on  trouve  l’ampbulle  formée.' 
L action  du  vésicatoire  se  prolonge  donc  dans  ce  cas 
là  pendant  quelques  heures  après  qu’on  l’a  enlevé.  II 
y a ieu  de  croire  quelle  continue  aussi  pendant  quel- 
q’ue  temps  lorqu  on  laisse  l’eniplàtre  moins  de  deux 
heures.  Car  quoiqu  alors  il  ne  produise  ni  rougeur  nî 
ampoulle , il  n est  guères  moins  eflicace  lorsqu'on  l’em- 
ploie de  celte  maniéré  que  lorsqu'on  le  laissé  assez  long- 
temps pour  faire  plaie.  (O) 


t> 
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Lorsque  le  rhumatisme  afîecte  les  muscles 
lombaires,  de  manière  à empêcher  absolu- 
ment le'^malade  de  se  tenir  debout  , ou  d© 
faire  aucun  mouvement  du  tronc  , Va  mala- 
die prend  le  nom  de  lumbago.  Outre  les  re- 
mèdes ci-dessus  , j’emploie  avec  succès  pour 
sa  guérison  des  lavemens  de  térébenthine, 
(No.  59.) 

Une  autre  maladie  analogue  à celte  espèce 
de  rhumatisme,  est  Voclontalgie , ou  mal  ch 
dents.  Les  douleurs  ont  communément  ici 
pour  fojer  principal  une  dent  carriée^  mais 
souvent  aussi  elles  se  portent  sur  toute  la 
• mâchoire  , ou  sur  les  dents  saines , passent 
de  l’une  à l’autre  avec  beaucoup  de  rapidité, 
se  calment  par  momens  , et  reviennent  par 
accès  irréguliers  plus  ou  moins  longs,  avec 
beaucoup  de  violence.  S’il  survient  une  flu- 
xion, {parulis')  il  faut  en  favoriser  le  déve- 
loppement par  des  cataplasmes;  car  elle  est 
ordinairement  critique,  et  fait  cesser  totale- 
ment les  douleurs  , qui  d’ailleurs  se  mon- 
trent souvent  rebelles  à fous  les  remèdes; 

Pour  l’ordinaire  cependant  on  parvient  à 
les  calmer,  ou  en  appliquant  à la  tempe  du 
côté  afFeclé  une  mouche  chargée  de  10  à 
12  grains  d’opium  , ou  un  vésicatoire  derrière 
l’oreille  , ou  en  excitant  une  grande  saliva- 
tion par  la  mastication  dé  quelques  morcearux 
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de  racine  de  pjrèlhre  , où  en  froUant  îa  gerï^- 
cive  avec  de  ia  teinture  de  cantharides  , où 
en  insérant  dans  la  dent  un  grain  d'opium  ^ 
ou  une  goutte  d’huile  essentielle  de  géroHe 
Ou  de  thjm  , ou  en  se  gargarisant  avec  quel- 
que liqueur  spiritueuse,  ou  en  prenant  inté- 
rieurement , ou  du  kina  en  grandes  doses  /sur- 
tout si  Je  mal  revient  par  accès;  ou,  s’il  esÉ 
continu  ides  rélrrgérans  , tels  que  le  nitre^ 

• (No.  6o)ou  les  émulsions  , purs  ou  combi- 
nés avec  l’opium. 

Enfin  , de  fous  les  remèdes  celui  dont  jë 
me  suis  le  mieux  trouvé  pour  moi-même , ‘est 
d’avaler  successivement  , lentement  et  par- 
bouchées  une  grande  quantité  d’enu  fraîché 
que  je  laisse  auparavarïi  tiédir  dans  ma  bou- 
ciie.  Quant  j’en  ai  avalé  ainsi  trois  ou  quatre 
fîvies  ( un  ou  deux  litres)  j’éprouve  un  léger" 
semitnent  de  fièvre  qui  dissipe  solidement  U 
douleur. 

Mais  si  aucun  de  ces  mo/ens  rre  réussît,, 
surtout  si  la  maladie  est  évidemment  Une  ma- 
îadie  locale  et  que  les  doül^rs  aient  toujours 
pour  fojer  une  dent  cariée  et  inutile,  H faut 

1 arracher,  à moins  qu’elle  ne  soit  susceptibleï 
d’être  plombée. 

h.  Le  /ihwimstisfne  engu  , vulgairement  ap- 
pelé chez  nous  rhumatisme  goutteux  , est  uneT 
maladie  fébrile,,  dans  lacjuelle  tomes  les  ar-* 

D a 
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ticulalîons,  surtout  les  grandes,  telles  que  les 
chevilles  du  pied,  les  genoux,  les  hanches, 
les  lombes,  les  poignets,  les  coudes  et  les 
épaules,  sont  successivement  affectées  de  dou- 
leur, d’enflure  et  d’immobilité.  Le  mal  passe 
de  l’une  à l’autre  sans  aucun  ordre  régulier , et 
fait  ainsi  plusieurs  fois  le  tour  du  corps , pen- 
dant deux  ou  trois  semaines  au  moins,  et 
souvent  beaucoup  plus  long-temps,  avec  un 
pouls  plein  , dur  et  fréquent , Jusqu  à-ce  qu  en- 
fin , la  fièvre  et  les  douleurs  cessent  ; il  ne 
reste  plus  alors  que  de  la  roideur  dans  les 
articulations,  roideur  que  quelques  Jours  d’e- 
xercice suffisent  pour  dissiper , ou  qui  dégé- 
néré en  rhumatisme  chronique. 

Si  l’on  saigne  le  malade , le  sang  est  tou- 
jours couënneux,  plus  que  dans  aucune, autre 
maladie  inflammatoire,  et  11  conserve  toujours 
cette  apparence  depuis  le  commencement  de 
la  maladie  Jusqu’à  la  fin  , ensorte  que  même 
lorsqu’on  pousse  la  saignée  beaucoup  au-delà 
du  besoin,  et  Jusqu  à faire  cesser  la  sépara- 
tion delà  partie  séreuse,  celle  delà  Ijmphe 
coagulable  , qui  forme  la  couënne  , a toujours 
lieiT,  mais  cette  couënne  est  moins  ténace  , 
et  devient  enfin  gélatineuse. 

Dans  le  cours  de  la  maladie.  Il  arrive  quel- 
quefois que  le  rhumatisme  se  portant , comme 
on  dit,  sur  le  cœur,  sur  le#  poumons,  suc 
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le  foie,  ou  sur  le  cerveau , il  en  résulte  divers 
sjmptômes  graves  et  dangereux  , tels  que  des 
palpitations,  des  sjncopes , de  l’oppression, 
de  la  toux,  de  la  tension  et  de  la  douleur 
dans  l’hypochondre  droit,  ou  de  violens  maux 
de  tête  , avec  délire  , fureur  , etc.  Ces  sjmptô- 
mes  subsistent  cjuelquefois  après  le  rhuma- 
tisme, et  dégénèrent  en  irialadies  chroniques. 

Telle  est  en  particulier  , une  espèce  de 
Jîèvre  hectique  qui  n’est  pas  rare  , et  qui  a 
pour  füjer  une  ifidammalion  lente  du  cœur, 
communément  rhumatismale.  Ses  sjmptômes 
caractéristiques  sont  la  fréquence  et  l’irrégu- 
larité du  pouls,  l’oppression  et  la  toux.  Elle 
est  souvent  accompagnée  d’anasarque,  et  se 
termine  ou  par  une  mort  subite,  ou  par  les 
symptômes  de  colliquation  ordinaires  aux  fiè- 
vres lentes. 

Il  est  remarquable  que  quoique  les  mala- 
des atteints  d’un  rhumatisme  aigu  soient  su- 
jets à des  rechutes , ce  n’est  que  de  loin  ea 
loin,  au  bout  de  quelques  années  seulement, 
et  que  dans  les  Intervalles,  ils  ne  sont  pas 
plus  sujets  aux  douleurs,  pas  plus  suscepti- 
bles que  d’autres  personnes,  d’être  affectés 
par  le  froid  ou  l’humidité.  En  cela  cette  es- 
pèce de  rhumatisme  diffère  beaucoup  de  la 
précédente  , qui  laisse  toujours  une  grande 
f jsceptibilité  de  douleurs  aif  moindre  chan- 
gement de  température.  D3 
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Elle  en  diffère  beaucoup  aussi  par  le  fraî^ 
îement  qui  consiste  eiseulielleinent  à entre- 
leuiî  toutes  les  secrétions,  a calmer  la  fièvre, 
a assoupir  les  douleurs  , par  une  abondante 
boisson  de  pejit-lait  ou  de  sucre  de  lait  , par 
des  lemperans  , tels, que  le  tartre  slibié,  le 
ï îlfG  et  la  magnésie  ( N°.  14)1  comme  dans  les 
fièvres  continues,  par  des  anodins  légèrement 
d laplioi  et Kjues , et  par  des  embrocations  avec- 
le  baume  tranquille  ou  ie  Imiment  volatil. 

Si  le  malade  est  robuste  et  pléthorique, 
jl  faut  le  saigne;’  une  ou  deux  fois  au  coin-* 
piencemenf. 

On  remedie  a 1 oppression  par  des  vésica- 
toires sur  les  jambes;  au  mal  de  tète  et  au 
déliré , par  des  sangsues  aiuÿ  tempes  , un 
gi and  vésicatoire  sur  la  nuque,  et  une  vessie 
lemplle  de  glace  sur  la  tête;  aux  palpitations 
par  des  antispasmodiques  ( 16-  20)  • à la 

tension  de  l’hjpochondre  par  des  purgatifs,  etc^ 

Sur  la  fin,  le  rhumatisme  aigu  doit  être 
traité  comme  le  rhumatisme  chronique. 

S’il  survient  une  fièvre  hectique  par  l’affec- 
tion du  cœur  , les  principaux  remèdes  sont 
le  repos,  le  régime  et  les  réfrigérans,  tels  que 
le  nlire  et  les  acides  , en  reprimant  comme 
dans  les  autres  fièvres  lentes  l’anasarque  par 
des  diurétiques,  la  consllpalion  par  de  doux 
laxatifs,  la  diawUee  par  des  astringens , etc. 
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c.  Le  Rhumatisme  Chronicjue  cfifFère  des 
-deux  autres  par  la  fixité,  la  permanence  et  la 
nature  des  douleurs  qui  sont  plutôt  accom- 
pagnées d’un  sentiment  de  froid  que  de  cha- 
leur, durent  sans  fièvre  pendant  des  semaines, 
des  mois,  des  années,  et  se  terminent  sou- 
vent par  des  ankiloses,  des  contractures,  des 
tumeurs  , et  quelquefois  par  la  paralysie. 

Quant  au  traitement,  la  principale  indica- 
tion est  de  ranimer  par  tous  les  mojens  pos- 
sibles l’action  des  petits  vaisseaux  en  général, 
et  de  ceux  de  l’articulation  affectée  en  par- 
ticulier, tant  par  des  remèdes  Internes  tirés 
de  la  classe  des  diaphorétlques  et  des  stimu- 
lans  , tels  que  le  kermès  minéral  ( N°.  46  ) , 
le  guajac  et  les  autres  bois  sudorifiques  , 
l’extrait  d’aconit  , la  térébenthine  , le  ca- 
lomel , etc.  ( N°*.  61  -65);  que  par  des  to- 
piques, tels  que  des  friçtlons  avec  l’huile 
de  laurier,  l’opodeldoch  ( N^.  66  ) ou  le 
Uniment  volatil,  des  douches  d’eau  froide, 
des  vésicatoires  réitérés,  des  fumigations  avec 
la  vapeur  d’une  décoction  de  poussière  de 
foin  , des  applications  de  nids  de  fourmis  re- 
cueillis dans  des  sacs  de  toile  , et  cuits  dans 
l’eau , etc. 

Si  aucun  de  ces  remèdes  ne  produit  l’effet 
désiré,  on  a recours  aux  bains  d’eaux  hydro- 
sullureuses  et  très  - chaudes , que  le  maladft 
peut  prendre  ou  à Genève,  où  depuis  quel- 
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ques  années  nous  avons  un  élablissemenl  de 
ce  genre  qui  réussit  bien,  ou  à Aix  en  Savojé, 
pu  dans  tout  autre  endroit  pourvu  d’eaux  ther- 
Diales,  dont  on  ait  tiré  le  même  parti. 

Souvent  enfin  , je  suis  parvenu  à guérir  des 
rburnalismes  très  - opiniâtres  , et  qui  avoient 
résisté  à un  grand  nombre  de  remèdes,  par 
un  traitement  sudorifique,  qui  consiste  à faire 
coucher  le  malade  avec  une  chemise  de  fia- 
ïielle  à manches  entre  deux  couvertures  de 
laine  , et  sans  aucun  contact  avec  la  toile  , pen- 
dant trois  jours  consécutifs  , pendant  lesquels 
on  lui  administre  des  diaphoréliquès  , tels  que 
le  kermès  minéral,  le  sel  volatil  concret,  ou  la 
poudre  de  Dover  ( N°^  67  et  68),  avec  une  bois- 
son abondante  d’infusion  de  sureau.  Il  résulte 
toujours  de  ce  traitement  une  sueur  consi- 
dérable et  soutenue,  qu’on  entretient  soigneu- 
sement jusqu’au  quatrième  jour.  Alors  on  trans- 
porte le  malade  dans  un  autre  lit,  où  on  lui 
permet  d’avoir  des  draps  et  une  chemise  de 
toile.  On  supprime  les  remèdes,  et  on  se  c on 
tente  de  le  faire  boire  abondamment.  Au  cin- 
quième jour,  11  peut  se  levei\  S’il  se  trouve 
soulagé  et  que  cela  soit  encore  nécessaire,  on 
recommence  la  cure  au  bout  de  quelques 
jours.  Sinon  , on  y renonce  ; mais  il  est  rare 
qu’elle  ne  favorise  pas  au  moins  l’effet  des 
autres  remèdes.  Pour  l’ordinaire,  elle  excite 
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)une  fièvre  assez  forte  , et  quelquefois  une 
jéruption  miliaire  générale,  semblable  à celle 
que  produisent  les  eaux  de  Leuck  en  Valais, 
lesquelles  ont  aussi  été  recommandées  pour 
cette  espèce  de  rhumatisme, 

2.  La  goutte  (^arthritis')  est  une  inflamma- 
tion bâtarde  des  articulations  du  pied  ou  de 
la  main,  et  surtout  du  gros  orteil , caractérisée 
par  la  tumeur,  la  rougeur  et  la  douleur  de  la 
partie  malade  , revenant  par  Intervalles , et 
alternant  souvent  avec  quelque  affection  de 
l’estomac  ou  des  intestins. 

Cette  espèce  d’inflammation  ne  suppure 
jamais;  mais  elle  produit  à la  longue  des 
tumeurs  tophacées  , remplies  d’une  matière 
blanche , dure  , et  friable  comme  la  craie. 

Les  accès  de  goutte  sont  d’abord  d’une 
pâture  évidemment  inflammatoire , ne  durent 
que  quelques  jours,  mais  reviennent  tous  les 
(deux  ou  trois  ans,  avec  d’excellens  interval- 
les, pendant  Icsqutds  le  malade  jouit  de  la 
meilleure  santé.  Peu-à-peu  les  accès  devien- 
nent plus  longs,  plus  fréquens  , moins  inflam- 
piatoircs;  jnais  alors  les  articulations  affectées 
demeurent  beaucoup  plus  long-temps  enflées 
roides  , souvent  œdémateuses  , et  les  interval 
les  sont  troublés  par  difïérens  symptômes  de 
d/spepsie  et  d'atonie  générale,  qui  ont  fait 
plonner  a la  goutte  sou^  celle  forme,  le  nom 
de  goutte  alonic^uc^ 
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Lorsque  la  goutte  quoiqu’inflammaloire 
passe  avec  rapidité  d’une  articulation  à l’au- 
lre,on  l’appelle  goutte  vagiie.  Il  anive  sou- 
vent aloi’s  qu’elle  se  porte,  corjime  le  rhuma- 
tisme, sur  les  organes  intérieurs,  et  produit 
par- là  des  alFections  très- graves,  qui  pren- 
nent le  nom  de  goutte  remontée,  et  peuvent 
devenir  promptement  mortelles,  si , à l’aide 
des  sinapismes  et  des  vésicatoires  , ou  d’au- 
tres applications  stimulantes,  telles  que  des 
Lains  de  jambes,  dans  lesquels  on  verse  une 
once  d acide  muriatique,  or)  ne  parvient  pas 
n rappeler  la  goutte  aux  extrémités. 

Lest  pourquoi,  lorsqu’elle  est  régulière  et 
rjuelle  afïecle  les  articulations  des  pieds  ou 
des  mains  , il  n’j  a aucun  remède  à faire.  Le 
î egimc  seul  suffit.  Le  malade  doit  éviter  toute 
lîiitalion,  tant  de  l’esprit  cjue  du  corps,  sè 
garantir  soigneusement  du  froid  et  de  l’hu- 
inidilé,se  tenir  le  ventre  libre  par  des  lave- 
r.iens,  et  vivre  un  peu  plus  sobremeiit  qu’à 
l’ordinaire. 

Mais  dans  la  goutte  atonique  , un  régime 
fortifiant  est  convenable , et  les  malades  se 
trouvent  souvent  très-bien  des  slimulans  spi- 
ritueux, tels  qu’une  infusion  de  guajac  dans 
du  rlium  (N°.  69)  , ou  autres  remèdes  sembla- 
bles. Pour  rendre  aux  articulations  de  la  sou- 
plesse et  de  la  force , rien  ne  réussit  mieux 
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que  les  douche»  d’eaux  chaudes  et  hj'drot 
su  Hure  uses. 

Les  toniques  proprement  dits,  tels  que  le 
kiiia  et  les  amers , passent  pour  dangereux» 
Je  ne  les  ai  jamais  employés  comme  antir 
goutteux.  On  croit  qu’ils  ont  souvent  contrit 
bué  à déplacer  la  goutte , et  à la  porter  sur 
l’intérieur. 


VI®.  Leçon. 

3 ’ 

Z)e  i maladies  éruptives  et  i°.  de  la  Petite-vérole. 

Les  exanthèmes,  ou  maladies  éruptives, 
sont  caractérisées  par  des  boutons  ou  des  ta- 
ches rouges  , qui  se  manifestent  sur  toute  la 
peau,  après  quelques  jours  de  fièvre  simple, 
continue,  rarement  intermittente  ou  rémit- 
tente, ordinairement  accompagnée  de  mal  de 
fête,  de  douleur  à l’épigastre,  de  nausées, 
et  de  vomissemens.  Au  bout  de  deux  à cinq 
jours,  l’éruption  se  fait  , et  la  fièvre  cesse 
ou  diminue.  Cette  éruption  consiste  ou  en 
boutons  remplis  de  pus , ou  de  sérosité , et  en- 
flammés à leur  base  ; ou  en  petites  taches  rou- 
ges , élevées,  sans  suppuration,  et  ramassées 
en  grappes;  ou  en  taches  rouges  et  inégales, 
plus  ou  moins  étendues,  mais  sans  tumeur. 

La  maladie  suit  un  cours  particulier , qui 
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diflère  dans  chaque  genre,  mais  d(3nt  elle  ne 
6 écarte  presque  jamais.  Sa  durée  est  de  5 
à 20  jours.  Elle  se  guérit  spontanément.  Tout 
1 art  du  médecin  ne  peut  que  prévenir  les 
accidens  qui  surviennent  quelquefois , ou  y 
remédier.  Sur  la  fin  de  la  maladie,  il  faut  pur- 
ger deux  ou  trois  fois  le  malade  pour  éviter 
les  phlegmons  , et  autres  Inflammations  exlé- 
jieures,  qui  en  sont  les  suites  ordinaires. 

Ces  maladies  sont  tout  à-la-fois  épidémi- 
ques et  contagieuses.  Elles  étolent  Inconnues 
aux  Grecs  et  aux  Romains  , et  paroissent 
avoir  ete  apportées  dans  l’Europe  par  les  Ara- 
bes. Elles  ont  ceci  de  particulier,  c’est  qu’il 
f.->t  très  rare  que  le  même  individu  en  soit 
attaqué  plus  d’une  fois. 

Nous  ne  connoissons  guères  dans  ce  pajs 
que  cinq  genres  principaux  d’exanthèmes  ; 
J la  petite-vérole  ; 2.  la  petite-vérole  volante^ 
3.  la  rougeole;  4.  la  fièvre  rouge;  et  5.  la  fiè- 
vre ourtilière. 

I.  Ija  petite -vérole.  ( Variola.')  est  une  mala- 
die très-contagieuse,  dans  laquelle  après  deux 
ou  trois  jours  de  fièvre  , il  se  manifeste  sur 
tout  le  corps  des  boutons  cjui , dans  l’espace  de 
huit  jours  suppurent , sèchent,  et  laissent  quel, 
quefüls  après  eux  une  cicatrice  creuse.  C’est 
souvent  une  maladie  très -bénigne  , mais  sou- 
vent aussi  elle  se  présente  sous  une  forme 
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tellement  dangereuse  qu’elle  cause  actuelle- 
ment en  Europe  la  mort  de  la  i5®.  ou  i6®, 
partie  des  hommes.  Le  danger  paroit  pro- 
portionné au  nombre  des  boutons  qui  survien- 
nent au  visage,  et  ce  nombre  varie  au  point 
que  tantôt  il  n’j  en  a que  cinq  ou  six,  et  tan 
tôt  une  si  grande  quantité  qu’ils  se  confondent 
en  un  seul  et  ne  forment  plus  qu’une  seule? 
croûte.  Quoique  ce  ne  soit  là  qu’une  diffé- 
rence de  degré  dans  l’intensité  de  la  maladie  ^ 
et  non  une  différence  spécifique , puisque  le 
même  venin  peut  la  reproduire  sous  l’une  et 
l’autre  forme,  et  que  d’ailleurs  l’on  observe 
toutes  les  nuances  intermédiaires  entre  ces 
deux  extrêmes , celte  différence  suffit  ce- 
pendant pour  partager  ce  genre  en  deux  espè- 
ces très-distinctes , eu  égard  à la  marche  de 
la  maladie,  aux  accidens  dont  elle  est  sus- 
ceptible, et  au  traitement  qu’elle  exige. 

a.  La  petite-vérole  discrète  commence  par 
«ne  fièvre  modérée  qui  dure  trois  ou  quatre 
Jours  avec  des  maux  de  tête,  des  nausées, 
des  vomissemens  , une  grande  sensibilité  à l’é- 
pigastre , et  quelquefois  des  convulsions.  Au 
4®*  jour  , il  survient  par  tout  le  corps  et  sur- 
tout au  visage  des  boutons  rouges  , élevés  et 
séparés.  Alors  les  sj^mptômes  de  fièvre  ces- 
sent. L éruption  continue  à se  faire  pendant 
trois  jours,  au  bout  desquels  les  boutons  com- 
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ïTiencenf  a blandiir , grossissent  ef  se  changent 
en  de  petits  abscès  , pleins  d’un  pus  jainà-* 
tre  , rouges  ^ et  enflammés  à leur  base.  Ail 
9^.  jour  de  la  maladie  , c’est-à-dire  , au 
de  l’éruption  , il  survient  une  fièvre  qu’on  ap- 
pelle secondaire i et  qu’on  attribue  à la  sup- 
puration  , parce  qu’elle  est  proportionnée  au 
nombre  des  boutons.  Le  visage  et  les  pau- 
pières s’enflent,  les  jeux  se  ferment,  l’en- 
flure passe  ensuite  aux  mains  , et  enfin  aux 
pieds.  Au  I2C.  jour,  les  boutons  commencent 
à sécher  dans  le  même  ordre.  Au  jour,, 
les  croûtes  commencent  à toirrber  , la  mala- 
die se  termine  par  un  peu  de  diarrhée,  et 
le  malade  reprend  sa  gaîté,  son  appétit,  et 
ses  forces.  Cependant,  après  la  chute  des  crou- 
les, 11  se  forme  de  petites  écailles,  qui  tom- 
bent et  se  renouvellent  plusieurs  fois  de  suite, 
jusqu’à  laisser  des  creux , et  le  malade  est 
marqué  de  taches  bleuâtres  qui  durent  plu- 
sieurs semaines.  La  maladie  demeure  conta-* 
gieuse  pendant  près  de  deux  mois. 

Tel  est  le  cours  ordinaire  de  la  maladie, 
et  s’il  ne  survient  point  d’accidens , le  méde- 
cin n’a  presque  rien  à faire.  Car,  pourvu  ijue 
le  malade  boive  abondamment,  pourvu  qu’en 
le  couvrant  bien  par  le  reste  du  corps , on 
lui  fasse  constamment  respirer  un  air  frais, 
surtout  pendant  la  fièvre  éruptive  , et  aa  com- 
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mencement  Je  l’éruplion,  pourvu  enfin  qn’aus^ 
shôt  après  la  désiccation,  on  le  purge  une  ou 
deux  lois  , comme  cela  est  convenable  dan* 

• 

tous  les  exanthèmes,  la  maladie  se  termine 
toujours  heureusement.  Si  les  convulsions  sont 
fortes , et  que  l’air  frais  ne  suffise  pas  pour 
les  dissiper,  il  faut  avoir  recours  aux  antis- 
pasmodiques , tels  que  les  fleiu’s  de  zinc  ; 

( N°^  i8,  ig  et  70  ) si  les  urines  sont  peu 
abondantes  et  chargées  , à l’esprit  de  nilre 
dulcifié  ( No.  3i  );  si  le  malade  a des  sou- 
bresauts incommodes,  à la  liqueur  minérale 
d’Hoffmann  (N®.  17  ) ; s’il  est  tourmenté  par 
l’insomnie,  au  sjrop  de  Diacode etc..  Le  réi 
girne  antiphlogistique  est  le  plus  convenable,’ 
et  la  boisson  t^ui  m’a  le  mieux  réussi,  est  l’eau 
fraîche , pure  , ou  coupée  avec  un  quart  de 
lait. 

Mais  si  la  suppuration  se  fait  mal , et  que 
les  boulons  se  remplissent  d’un  pus  limpide, 
avec  une  base  pâle,  c’est  mauvais  signe.  C’est 
ce  qu’on  appelle  une  petite-vérole  crystalline  y 
maladie  heureusement  assez  rare  , dans  la- 
quelle la  fièvre  est  communément  accompa- 
gnée de  symptômes  de  malignité  , et  qu’il 
faut  traiter  par  le  kina  ( N°®.  3 et  4)  , le  ré- 
gime fortifiant  et  les  cordiaux  (N°®.  71  et  72.) 

b.  La  petite- vérole  conjluente  est  précédée 
par  une  fièvre  plus  grave  que  la  discrète , 
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par  des  itiaux  de  têie  et  des  '{^omissemen's- 
plus  opiniâtres  , par  une  extrême  angoisse’ 
précordiale,  des  douleurs  de  colique  et  des 
maux  de  reins.  Les  convulsions  sont  plus 
rares.  Au  2*^.  ou  3*.  jour , il  survient  une 
multitude  de  petits  boutons,  pâles ,•  et  con* 
fluens,  au  visage  et  dans  d’autres  parties  du 
corps.  Ces  boutons  grossissent  moins  et  plus 
tard;  ils  sont  gris  plutôt  que  jaunes  , et  leur 
base  est  peu  enflammée.  Ils  deviennent  très- 
fétides.  L’éruption  ne  fait  point  cesser  la  fièvref 
éruptive.  Pendant  la  fièvre  secondaire,  lef 
visage  enfle  prodigieusement , les  paupières 
sont  obstinément  collées,  et  il  se  forme  sou- 
vent sur  le  globe  même  de  l'œil  des  ulcères 
graves  , des  taches  , etc.  Il  survient  aussi  une? 
salivation  abondante,  avec  esqulnancie.  C’est 
au  moment  de  la  désiccation,  qui  se  fait 
toujours  plus  lentement  et  plus  tard , que 
commence  le  danger.  Le  malade  prend  alors 
de  l’oppression  , ou  une  diarrhée  très-oplnià- 
tre , qui,  si  elle  ne  le  tue  pas  promptement^ 
déo'énère  en  une  fièvre  lente  très-dangereuse. 

O 

Lorsque  la  maladie  s’annonce  sous  de  plus 
heureux  auspices  , les  boutons  se  réunissent 
en  une  seule  croûte  noire  et  fétide,  qui  s’ou- 
vre par  grandes  fissures,  dont  il  découle  un 
pus  ichoreux , et  ce  n’est  qu’au  bout  de  plu- 
sieurs jours  y avec  une  extrême  démangeai- 
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son , et  de  grandes  et  vilaines  cicatrices  que 
le  malade  se  guérit. 

Quelquefois  il  survient  dès  les  premiers 
jours  de  la  maladie  des  pétéchies  noires,  ou 
des  taches  livides  et  gangréneuses , sur  la  pol- 
trltie  et  sur  le  reste  du  tronc,  avec  de  tels 
sjmptôines  de  inalignllé  que  le  malade  meurt 
avant  l’éruption  , sjmpfôtnes  qui  peuvent  aussi 
survenir  tout  d’un  coup  et  par  un  accident 
imprévu,  même  dans  une  petite  - vérole  de 
bonne  apparence  , avec  des  convulsions  pro- 
longées au  point  d’empècher  l’éruption  et 
de  devenir  mortelles. 

Quant  au  traitement , Il  faut  distinguer  trois 
périodes  dans  la  maladie  : i.  depuis  ie  com- 
mencement de  la  fièvre  jusqu’à  la  fin  de  l’é- 
ruption. 2.  Depuis  la  fin  de  l’éruption  jus- 
qu’au commencement  de  la  désiccation.  3. 
Depuis  ce  moment  jusqu’à  la  fin  de  la  maladie. 

Dans  le  premier  période,  si  la  fièvre  s’an- 
nonce avec  des  sjfnpiôrnes  Inflammatoires , 
le  régime  antiphlogistique  , une  boisson  abon- 
dante d eau  et  de  lait , les  remèdes  tempé- 
rans , et  surtout  l air  froid  sont  nécessaires  j 
et  même  si  le  malade  est  adulte,  jeune,  ro- 
buste , pléthorique  , une  ou  deux  saignées 
peuvent  être  convenables.  Mais  si  l’éruption 
est  très-abondante  et  difficile,  si  les  boulons 
sont  petits  et  pàjes,  si  le  pouls  est  fréquent 
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et  concentre , ou  s II  y a des  accidens  con- 
vulsifs, qui  paroissent  rnenaçans  , ce  qui  m’a 
réussi  le  mieux,  c’est  de  faire  étendre  le  mo- 
lade  nud  sur  le  plancher,  et  de  lui  faire 
jetei  de  1 eau  froide  sur  tout  le  corps  avec 
un  arrosoir  de  jardin  , après  quoi  on  l’en- 
veloppe dans  une  couverture  de  laine,  et  on 
Je  remet  dans  son  lit.  On  réitère  celte  opé- 
lation  deux  ou  trois  fois  par  jour.  On  a recours 
en  même  temps  aux  vésicatoires,  qu’on  ap- 
plique aux  jambes,  aux  fleurs  de  zinc  en 
doses  graduellement  augmentées  , aux  pou- 
dres de  la  Comtesse  de  Kent  avec  addition 
de  kermes  minéral,  etc.  (No.yS.)  2.  Dans 
le  2'^.  période , on  continue  les  mêmes  remè- 
des, s’ils  sont  encore  nécessaires,  mais  avec 
ménagement  ; on  substitue  de  simples  lavages 
a l’arrosement;  on  administre  des  juleps  aci- 
dulé ou  antispasmodiques  (N°®.  17,  3o  et3i.), 
et  pour  boisson  de  l’eau  de  Seltzer  en  abon- 
dance. 3.  Enfin  , pendant  la  désication  , si  la 
suppuration  est  de  mauvaise  nature,  les  toni- 
ques et  les  antiseptiques  , tels  que  le  kina  et  le 
vin,  sont  nécessaires. 

Mais  tous  ces  inojens  de  guérison  sont 
bien  inférieurs  en  succès  à la  méthode  pro- 
phylactique, qui  consiste  dans  Vinoculation  ^ 

^ connue , à ce  qu  il  paroit , depuis  un  temps 
immémorial  dans  les  Indes  , d’où  la  pellie- 
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vérole  est  originaire,  introduite^  en  Europe 
et  pratiquée  en  Angleterre  depuis  près  de 
8o  ans,  adoptée  à Genève  depuis  plus  de 
5o  ans  , et  bien  perfectionnée  aujourd’hui 
par  la  découverte  de  la  vaccine,  qui  la  rend 
absolument  exempte  de  tout  danger , quoU 
qu’aussi  sûre. 

La  vaccine  est  une  maladie  particulière  aux 
vaches  de  certain  pajs,  cjul  leur  fait  venip 
autour  du  pis  des  boutons  bleuâtres  remplis 
d’une  sérosité  limpide.  Si  avec  une  lancette 
humectée  de  celte  sérosité  on  fait  une  légère 
piqûre  sur  le  bras  d’un  enfant , au  bout  de 
4 jours  il  survient  à l’endroit  de  la  piqûre 
un  très-petit  bouton  rouge  et  élevé,  qui  peu- 
à-peu  acquiert  la  grosseur  d’un  pois,  devient 
vésiculaire,  bien  circonscrit,  un  peu  creux 
dans  le  milieu,  d’une  couleur  jaunâtre,  et 
rempli  d’une  sérosité  visqueuse,  mais  claire 
comme  de  l’eau.  Au  8^.  jour  il  survient  de 
la  fièvre,  et  bientôt  après,  le  boulon  s’en-r 
toure  d’une  rougeur  vive  d’un  ou  deux  pou^ 
ces  de  diamètre.  Au  lo®.  jour  , la  fièvre 
cesse,  la  rougeur  disparoît  d’abord  au  cen- 
tre, et  ensuite  dans  les  bords;  le  boulon 
sèche  et  se  convertit  en  une  croûte  brune  et 
lisse  qui  tombe  au  bout  de  quatre  semaines. 
Telle  est  la  marche  constante  de  cette  ma- 
ladie, qui  n’est  jamais  contagieuse,  mais  près- 
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que  toujours  extrêmement  légère  et  exemple 
d’accidens , quels  que  soient  1 âge , le  sexe, 
et  le  tempérament  de  l’enfant. 

Or,  mille  et  mille  expériences  ont  prouvé, 
que  quoiqu’elle  n’excite  presque  jamais  de 
boutons  sur  aucune  autre  partie  du  corps 
qu’à  l’endroit  de  l’incision,  il  suffit  de  l’a- 
voir eue  telle  que  je  viens  de  la  décrire  pour 
être  sûrement  garanti  et  pour  toujours  de  la 
possibilité  de  prendre  la  petite-vérole.  Et 
comme  on  peut  dans  toutes  les  saisons  la 
donner  à un  enfant  sans  aucun  danger,  il 
est  évident  que  si  l’on  avolt  la  précaution 
de  vacciner  tous  les  enfans  peu  après  leur 
naissance  , non-seulement  on  les  garanllrolt 
d une  des  plus  funestes  maladies  qui  les  me- 
nacent , mais  encore  on  parviendroit  infailli- 
blement par  là  , et  en  très-peu  d’années  , à 
faire  entièrement  disparoître  la  petlle-vérole. 
C’est  pourquoi  en  attendant  que  les  Gou- 
vernemens  prennent  tous  cet  important  objet 
en  considération  , il  est  du  devoir  de  tous 
les  Médecins  et  Chirurgiens , de  faire  tous 
leurs  efforts  pour  parvenir  à ce  but,  soit  en 
exhortant  les  parens  à ne  pas  négliger  ce  pré- 
servatif et  en  leur  en  faisant  sentir  les  avanta- 
ges, soit  en  vaccinant  tous  les  enfans  qu’on 
leur  présente,  et  en  se  contentant  d’honorai- 
res,  dont  la  modicité  soit  proportionnée  au 
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peu  de  peine  que  leur  donne  celte  opéralion 
et  aux  facultés  des  parens  de  l’enfant. 

Mais  Ils  doivent  avoir  soin;  i.  de  choisir 
toujours  le  virus  le  plus  frais  et  le  plus  lim- 
pide, en  le  prenant  autant  que  possible  avant 
le  8®.  jour,  et  sur  un  enfant  bien  sain;  2. 
de  ne  faire  à chaque  bras  qu’une  ou  deux 
piqûres  ou  incisions  très -légères  et  très-su- 
perficielles , de  la  longueur  d’une  ligne  ou 
une  ligne  et  demie  tout  au  plus  ( 3 milli- 
mètres) et  de  manière  à ne  faire  sortir  de 
la  plaie  que  peu  ou  point  de  sang;  3.  de 
recommencer  l’opération , pour  peu  que  le 
progrès  des  incisions  ou  des  picjûres  s’écarte 
de  la  marche  ordinaire.  Car  il  arrive  quelque- 
fois que  la  vaccine  mal  choisie  ou  dégénérée 
produit  par  l’inoculation  une  inflammation 
irrégulière  , communément  très-précoce  , mal 
circonscrite,  n’ajant  qu’une  fausse  apparence 
de  vésicule  , mais  accompagnée  de  suppura- 
tion et  de  fièvre.  C’est  ce  qu’on  appelle  la 
vaccine  hâlarde.  Comme  elle  ne  garantit  point 
de  la  petite-vérole  , il  faut  prendre  garde  à 
ne  pas  la  confondre  avec  la  vraie  vaccine. 
D’un  autre  côté  , si  l’incision  est  trop  pro- 
fonde, elle  produit  quelquefois  une  initalion 
érysipélateuse  , susceptible  de  s’étendre  le  long 
du  bras  , et  de  donner  de  l’tncjuiélude.  Lors- 
que cela  arrive , U faut  avoir  recours  à des 
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îâvâges  d’eau  et  de  vinaigre  , ou 

4.  W ' 

Goulardi 


d’eau  de 


VI R Leçon. 

De  la  Petite-vérole  volante  , de  la  Rougeole  ^ 
de  la  Fièvre  rouge , et  de  la  Fièvre  ourtilière. 

2.  La  petite-vérole  volante  ( Varlcella  ) , est 
une  maladie  toujpurs  très-légère  , qui  n’exige 
d autre  remède  qu’une  ou  deux  purgations 
à la  fin,  comme  tous  les  autres  exanthèmes, 
mais  qu  il  importe  de  bien  distinguer  de  la 
petite-vérole  ordinaire,  pour  ne  pas  accré- 
diter l’erreur,  que  l’on  peut  avoir  celle-ci 
plus  d’une  fois.  Voici  en  quoi  elle  en  difiTè- 
fe:  î.  la  fièvre  éruptive  est  beaucoup  plus 
légère  , au  point  d’être  souvent  inobservée  ; 

les  boulons  sont  plus  gros,  remplis  d’im 
Ouide  aqueux  et  limpide,  qui  ne  suppure 
que  rarement , et  jamais  abondans  au  point 
d’èlre  cohérens  ou  confluens  , 3.  chaque  bou- 
lon ne  dure  que -trois  jours,  mais  il  se  fait 
quelquefois  plusieurs  éruptions  successives 
qui  prolongent  la  durée  de  la  maladie  jus- 
qu’à trois  semaines. 

J’ai  vu  le  même  Individu  être  atteint  plus 
d’une  fois  d’une  maladie  semblable  ; mais  peut- , 
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êJre  est-ce  une  illusion  ; j’ai  quelque  lieu  de 
soupçonner  qu’il  y en  a plusieurs  espèces  dif- 
férentes , qui  ne  garantissent  point  l’une  de 
l’autre. 

3.  La  Rougeole  , ( Ruheola  ) est  une  mala- 
die épidémique  et  contagieuse,  dans  laquelle 
après  une  fièvre  accompagnée  de  larmoie- 
ment , d’éternuement , d’enchifrénement , de 
toux  , d’enrouement),  et  quelquefois  d’angois- 
ses et  de  vomissement , il  se  lait  au  4®-  jour 
ou  plus  tard,  une  éruption  générale  de  petits 
boutons , semblables  à des  piqûres  de  puce , 
mais  un  peu  plus  élevés  , en  grappe,  et  ajant 
me  base  large,  inégale,  et  très  - rouge.  Au 
bout  de  trois  jours  , ces  boutons  se  terminent 
par  cc /illes  farineuses,  qui  laissent  des  taches 
violettes.  La  fièvre  augmente  pendant  l’érup- 
tion , et  ne  cesse  qu’après  la  désiccatlon; 
L'éru|  tion  e t toujours  plus  égale  que  dans 
la  peiite-vérole  ; mais  la  maladie  elle -même 
varie  beaucoup.  La  fièvre  est  quelquefois 
intermittente  ou  rémittente  , mais  pour  l’or- 
dinaire continue  , quelquefois  très  - légère  , 
souvent  très  grave  , tantôt  subite  , et  tantôt 
annoncée  long-temps  à l’avance  par  la  toux 
et  le  mal-aise.  Le  ventre  est  tantôt  constipé, 
tantôt  trop  relâché.  L’angoisse  précordiale  et 
les  vomlssemens  sont  souvent  très  - opiniâtres  , 
surtout  chez:  les  adultes.  La  fièvre  revient 
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fO-ivent  après  la  clésiccation  , sous  la  forme 
d’un  catarrhe  inflammatoire,  et  quelquefois 
mortel.  Plus  ordinairement  les  sjmptômes  de 
catarrhe,  la  toux,  l’enrouement,  l’oppres- 
sio,.! , augmentent  sans  fièvre,  et  dégénèrent  en 
vraie  phthisie  dans  ceux  qui  j sont  disposés. 
La  diarrhée  devient  souvent  une  maladie 
chronique.  Souvent  aussi  , il  survient  des  oph- 
thalrnies  graves  et  rebelles,  des  furoncles, 

des  engorgemensscrophuleux  , et  quelquefois, 
mais  rarement  dans  ce  pajs , des  ulcères  ma- 
lins et  gangréneux. 

Quant  au  traitement,  si  la  maladie  est  lé- 
gèle,  il  suffit  de  tenir  le  malade  au  lit  et 
au  régime,  de  le  garantir  du  froid  pour  ne 
pas  augmenter  les  symptômes  de  catarrhe,  et 
de  la  lumière  pour  prévenir  l’ophthalmle  , de 
lui  donner  abondamment  à boire  quelque 
ptisanne  adoucissante  , telle  que  l’eau  d’orge 
<^t  la  reguelisse , de  lui  faire  prendre  fré- 
quemment et  par  cuillerées  une  émulsion 
composée  d huile  d’amandes  douces  et  de 
gomme  arabique  ( N°s.  48 , 44  ),  ou  ce  qui  re- 
vient presque  au  même,  un  linctus  fait  avec 
un  jaune  d’œuf,  du  sucfe  , de  l’eau  de  fleurs 
d’orange  et  un  peu  d’eau  , et  de  le  purger 
deux  ou  trois  fois  à la  fin  par  quelque  pur- 
g''îld  doux  , tel  que  la  manne  , la  magnésie 

1 îiuile  de  ricin. 

jMais  si  la  maladie  est  grave  et  inflamma- 
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loire  ; il  faut  avoir  recours  aux  saignées , aux- 
vésicatoires , au  kermes  minéral  et  aux  re- 
mèdes fempérans  ( N‘'^  14,  i5, 46)  , dans 
quelque  période  que  ce  soit  de  la  maladie  , 
ménie  au  milieu  de  l’éruption.  Les  sjmptô- 
ines  subséquens  , l’opbthalmie  , la  diarrhée  , 
la  toux,  etc.  se  traitent  par  les  remèdes  qui 
leur  sont  propres. 

Dans  toutes  les  épidémies  de  rougeole  , 
on  observe  des  maladies  éruptiv-ès  qui  lui  res- 
sejnblent  par  l’apparence  des  boutons,  mais 
qui  en  diffèrent  en  ce  que  l’éruption  n’est 
ni  aussi  régulière , ni  accompagnée  et  pré- 
cédée de  l’appareil  de  catarrhe  qui  distin- 
gue la  rougeole  des  autres  exanthèmes.  C’est 
ce  qu’on  appelle  la  fausse  rougeole,  mala- 
dje  qui  a fait  croire  à quelques  Médecins 
qu’on  peut  avoir  la  rougeole  deux  fois.  Quant 
à moi , je  n’ai  jamais  vù  d’exemple  de  celte  ré- 
cidive, mais  j’ai  fréquemment  vu  la  fausse  rou- 
geole survenir  avant  ou  après  la  véritable. 

4-  La  fièvre  rouge  ( Scarlatina  ) , est  une 
maladie  épidémique  et  contagieuse , mais  beau- 
coup moins  générale  que  la  petite-vérole  ou 
la  rougeole.  Elle  s’annonce  par  une  fièvre 
plus  ou  moins  forte  , accompagnée  de  mal 
<le  gorge , et  quelquefois  de  maux  de  cœur. 
Au  second  ou  troisième  jour,  il  se  lait  une 
éruption  qui  consiste  ou  en  une  rougeur  géné- 
rale de  la  peau,  avec  une  multitude  de  points 
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d «ne  (îouleur  plus  foncée , ou  en  grandes 
taches,  d’un  contour  inégal^  mais  séparées  et 
non  ponctuées.  Au  sixième  jour  , l’éruption 
et  la  fièvre  disparoissent.  Ensuite,  mais  à une 
epoque  indéterminée  , la  peau  pèlë  ou  par 
écaillés  farineuses , ou  par  grands  lambeaux. 
Cette  desquamation  dure  cinq  ou  six  semai- 
nes; et  pendant  tout  ce  temps-là  , si  le  malade 
est  tant  soit  peu  exposé  au  froid  , à l’humi- 
dité, ou  simplement  à l’air  libre  , il  court  le 
danger  ou  d’enfler  par  tout  le  corps,  ou  d’être 
suflFoque  par  1 oppression,  ou  de  tomber  dans 
une  hjdropisie  ascite,  ou  dans  un  lijdrocé- 
phale  , par  l’épanchement  de  sérosités  dans 
le  bas -ventre,  ou  dans  le  cerveau;  ce  qui 
n arrive  jamais,  si  pendant  cjuarante  jours  , ou 
jusqu’à  - ce  que  la  desquamation  soit  complet- 
tement  terminée  , il  a bien  soin  de  ne  pas 
prendre  1 air.  Telle  est  la  marche  ordinaire 
de  la  maladie;  mais  elle  est  susceptible  de 
beaucoup  de  variétés.  La  fièvre  est  plus  ou 
moins  bénigne,  et  quelquefois  elle  prend  de 
très-bonne  heure  un  caractère  de  malignité; 
l’esquinancie  est  souvent  accompagnée  d’aph- 
ihes  très-douloureux  ; et  quelquefois  , mais 
rarement  dans  ce  pajs,  elle  devient  très-dan- 
gereuse par  la  gangrène;  enfin,  la  desqua- 
mation est  tantôt  prompte  et  tantôt  tardive, 
tantôt  très-légère  , même  après  une  forte  ûè- 
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ri'e  ou  une  vive  rougeur , et  tantôt  générale 
et  aliondante,  même  après  une  éruption  peu 
considérable  ou  totalement  inapperçue.  Dans 
les  épidémies  de  ce  genre , on  voit  même 
des  malades  qui , sans  aucune  apparence  de 
fièvre,  de  lougeur,  ou  de  desquamation , sont 
tout  d’un  coup  atteints  d’anasarque  ou  d’op- 
pression , comme  si , après  avoir  en  la  fièvre 
muge,  ils  s’étoient  imprudemment  exposés  à 
l’air.  Il  n’est  pas  bien  sûr  cjue  toutes  ces 
variétés  appartiennent  à la  nième  espèce  de 
maladie.  Quoiqu’il  en  soit , j’ai  vu  une  per- 
sonne qui  a eu  deux  fois,  et  à une  grande 
distance  l’une  de  l’autre , une  fièvre  rouge 
bien  caractérisée.  Mais  j’ai  lieu  de  croire  que 
ces  exemples  sont  bien  rares. 

Quant  au  traitement , il  est  fort  siiriple.  La 
maladie  n’exige , à propremerit  parler,  aucun 
remède  particulier,  à moins  qu’elle  ne  s’an- 
nonce, ce  qui  est  extrêmement  rare  chez: 
nous , par  un  mal  de  gorge  gangreneux  , et 
avec  des  sjmplômes  de  malignité,  qui  exige- 
roient  un  prompt  emploi  des  vésicatoires,  du 
kina  et  des  autres  antiseptiques,  au  nombre 
desquels  je  me  fais  un  plaisir  d’annoncer  les 
fumigations  d’acide  nitrique  dirigées  sur  les 
ulcères  mêmes  de  la  gorge.  Elles  ont  eu  le 
succès  le  plus  complet  dans  une  des  Com- 
munes^'de  notre  Département , dont  le  Dr. 
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Monlfaîcon  Se  Carouge  , a été  appelé  en 

erriier  heu  à soigner  presque  tous  les  habi- 
tans,  qu’une  épidémie  de  ce  genre  plongeoit 
dans  la  désolation. 

^ Hors  de  là  , la  fièvre  rouge  n’exige  qu’un 
regnne  antiphlogistique,  quelques  remèdes 
ternpérans  14,  i5  ),  quelques  gar- 

garismes qui , s’d  J a des  aphthes  , doivent 
être  composés  de  miel  rosat  et  de  borax 
( N».  4J  ) , et  une  ou  deux  purgations 
a la  fin  de  la  maladie , comme  dans  les  au- 
tres exanthèmes.  Mais  ce  qu’il  j a de  plus 
essentiel  à observer,  au  moins  dans  ce  pajs, 
c est  de  bien  renfermer  le  malade,  non-seu- 
lement pendant  la  duree  de  la  fièvre  et  des 
rougeurs,  mais  encore  pendant  tout  le  temps 
de  la  desquamation,  c’est-à-dire,  pendant 
cinq  à six  semaines,  durant  lesquelles  il  ne 
doit  lui  être  permis  de  sortir  de  sa  cham- 
bre, dont  les  portes  et  les  fenêtres  doivent 
être  soigneusement  fermées,  que  pour  passer 
dans  une  autre  chambre  contiguë , dont  la 
température  doit  constamment  être  la  même 
que  celle  de  la  sienne.  Dans  l’une  et  dans 
1 autre,  il  doit  toujours  être  bien  à l’abri  des 
courans  d’air,  fut-ce  même  de  l’air  chaud. 

Pour  accélérer  la  fin  de  la  desquamation 
et  lorilfier  la  peau  , je  me  suis  bien  trouvé 
de  faire  laver  tout  le  corps  et  tous  les  jours, 
avec  du  vin  rouge  et  de  l’eau  de  savon 
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•clîa  ude.  Mais  ces  lavages  doivent  être  faits 
avec  précaution  , par  le  mojen  d’une  éponge, 
^ans  immersion,  et  en  essuyant  bien  le  malade 
aussitôt  apr^s  avec  des  linges  chauds.  Car  ou 
^ «e  sauroit  trop  insister  sur  la  nécessité  de  le 
bien  garantir  du  froid  et  de  l’humidité. 

Quand  il  aura  achevé  sa  quarantaine,  si  U 
desquamation  est  complelternent  terminée,  on 
lui  permettra  de  prendre  l’air,  mais  graduel- 
lement, par  un  temps  sec  seulement,  en  ayant 
soin  qu'il  ne  s’arrête  ni  à la  promenade,  ni 
dans  les  rues,  et  en  l’habillant  bien. 

Si , pour  avoir  négligé  l’une  ou  l’autre  de 
ces  précautions  , il  survient  quelqu’une  des 
suites  que  produit  ordinairement  l’accès  de 
l’air  pendant  la  desfjuamation  , telle  que  de 
l’anasarque,  de  l’oppression  , des  maux  de  tête 
av«c  vomissement,  assoupissement  ou  convul- 
sions  , une  suppressioti  totale,  ou  une  grande 
diminution  des  urines,  ou  d’autres  symptô- 
mes d’épanchement  dans  les  cavités  du  cer- 
veau , de  la  poitrine,  ou  du  bas -ventre,  il 
faut  d’abord  avoir  recours  aux  vésicatoires  et 
aux  diaphoréticiues,  tels  que  le  kermès  miné- 
ral et  les  poudres  de  la  Comtesse  de  Kent 
( N°.  73.  ),  sans  négliger  les  remèdes  conve- 
nables dans  des  affections  de  ce  genre,  consi- 
dérées en  elles- mêmes,  et  sans  aucun  égard  à 
la  cause  qui  les  produit;  je  veux  dire  les  diu- 
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rétiques  , tels  que  la  digitale  , la  scille  , l’arétite 
de  potasse, etc.  ( N°^  S4 , 55 , 56)  , ou  les  an- 
tispasmodiques , tels  que  l’éther,  la  teinture 
de  succin,  l’alkali  volatil , etc.  ( N°\  16,25,74.) 

5.  La  fièvre  ourtilière  ( l/rticaria')  , est  une 
lualadie  analogue  à la  fièvre  rouge , dans 
laquelle  , au  second  jour  d’une  fièvre  érup- 
tive très-légère,  il  survient  par  tout  le  corps 
de  grandes  taches  rouges  , avec  des  ampou- 
les semblables  à des  piqûres  d’orties.  Cette 
éruption  disparoît  communément  dans  le  jour, 
revient  le  soir  avec  un  peu  de  fièvre , et  cesse 
complettemen  au  bout  de  cjuelques  jours.  Il 
y a souvent  un  peu  de  bouffissure  au  visage 
et  aux  mains,  mais  jamais  ni  desquamation, 
ni  anasarque , ni  aucune  des  conséquences  de 
la  fièvre  rouge.  Le  traitement  n’exige  rien  de 
particulier.  Il  est  prudent  de  renfermer  le 
malade  pendant  quelques  jours. 

La  fièvre  ourtilière  dégénère  quelquefois 
en  une  maladie  chronique  très-rebelle  , appel- 
lée  esserci  ou  porcelaine  , dans  laquelle  , au 
printemps  sur-tout,  les  ampoules  reviennent 
tous  les  matins  au  visage  et  à la  poitrine  , 
avec  bouffissure  et  démangeaison.  Si  le  petit 
lait , les  eaux  de  Seltzer  , les  sucs  d’herbes  , / 
surtout  celui  de  fumeterre  , et  autres  remè- 
des dépuratifs,  ne  réussissent  pas,  les  bains 
de  Leuck  en  Valais , qui  ont  la  propriété  dô 
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faire  sortir  une  éruption  générale  laquelle 
dure  quelques  jours  , sont  ce  qu’il  j a de 
mieux  à tenter. 


VIIK  Leçon. 

Des  Hémorrhagies. 

Tout  épanchement  de  sang  par  rupture 
s appelle  une  hémorrhagie.  Si  le  sang  se  fait 
jour  hors  du  corps,  on  dit  que  l’hémorrhagie 
est  externe',  sinon  , c’est  ce  qu’on  appelle  une 
hémorrhagie  interne.  Tel  est  , par  exemple, 
1 epanchement  de  sang  qui  est  si  fréquem- 
ment la  cause  de  l’apoplexie.  Les  hémorrlia- 
gies  Internes  sont  des  causes  présumées  de 
maladie , plutôt  que  des  maladies  distinctes. 
Elles  ne  deviennent  telles,  que  lorsque  le  sang 
épanché  d’abord  dans  l’intérieur  du  corps  se 
fait  jour  au- dehors. 

Les  hémorrhagies  externes  se  divisent  en 
hémorrhagies  actives  ou  passives  , selon  qu’elles 
proviennent  de  la  trop  grande  impétuosité  du 
sang , ou  du  relâchement  des  vaisseaux.  Les 
premières  sont  communément  accompagnées 
de  fièvre,  et  c’est  par  cette  raison  qu’elles 
constituent  le  quatrième  ordre  des  pyrexies  ou 
maladies  fébriles,  du  second  ordre  desquelles 
elles  se  rapprochent  d’ailleurs  beaucoup.  Car 
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fii  l’on  saigne  le  malade  , le  sang  se  trouve 
couëneux,  comme  dans  les  maladies  inllarn- 
jTialüires,  ce  qui  n'a  pas  lieu  dans  les  hémor- 
rhagies passives.  Aussi  relègue- l- on  celles- 
si  pour  l’ordinaire  parmi  les  maladies  locales 
dont  elles  forment  un  ordre  séparé. 

Mais  celte  distinction  n’est  pas  toujours  fa- 
cile. Pour  peu  que  la  maladie  se  prolonge, 
une  hémori’hagie  d’abord  active  devient  pas* 
slve  sur  la  fin.  Les  hémorrhagies  passives 
tiennent  souvent , d’ailleurs  , à des  causes  gé- 
nérales, et  quand  elles  sont  considérables, 
leurs  effets  s’étendent  aussi  à toute  la  cons- 
titution. 

Je  traiterai  donc  ici  de  toutes  les  hémor- 
rhagies , tant  passives  qu’actives  , sauf  celles 
qui  étant  produites  par  quelque  force  exté- 
rieure sont  plutôt  du  ressort  de  la  chirurgie 
que  de  la  médecine. 

Dans  toute  hémorrhagie,  si  le  pouls  est 
plein  , fort  et  fréquent,  il  faut  saigner  et  trai- 
ter le  malade  par  le  régime  antiphlogistique, 
la  diète  , le  repos  et  les  réfrigérans  , tels 
que  le  nltre  , les  acides  et  les  émulsions 
( N°®.  75  , 3o  , 76  ).  Mais  lorsqu’il  n’j  a 
point  de  fièvre  , ou  que  les  symptômes 
fébriles  sont  appaisés  , et  que  l’hémorrha- 
gie ne  subsiste  plus  que  comme  passive  , 
U faut  avoir  recours  aux  adstringens  , par- 
mi 


niî  lesquels  on  compte  encore  les  acides  < 
surtout  les  acides  minéraux  ( N°.  3o.  ) ^ eS 
de  plus,  la  conserve  de  roses  ou  d’églanliëi’ , 
l’âlurt,  le  cachou,  ripecacuanha  en  petites 
doses , les  noix  de  Galles,  le  kina , l’opium  , et 
le  diascordium,  ( 27,  28,  29,  77,  78 

et  yg.)  Tai  aussi  emplojé  avec  succès,  dans 
celle  intention,  la  poussière  de  charbon  à la 
dose  d^une  cuillerée  à café  quatre  fois  par  jour. 
Je  ne  sais  trop  sous  quelle  indication  théorique 
peuvent  se  ranger  les  remèdes  glulineux  ou  Ins-* 
pîssans,tels  que  la  racine  de  consolide  (N^.  80.)/ 
la  gomme  adragant , famidon,  la  colle  de  pois- 
son, et  celle  de  peau  d àne  (N®*.  5i  , Ô2  et  53.)  ; 
mais  j’en  ai  vu  fréquemment  de  bons  elTels 
dans  les  deux  périodes. 

Les  principales  hémorrhagies,  communes 
dans  ce  pays  ; sont,  1.  le  saignement  de  nez  j 
2.  le  crachement  de  sang;  3.  le  vomissement 
de  sang;  4.  les  hérnorrhoïdes;  et  5.  les  per- 
tes rouges. 

I.  Le  saignement  de  nez.  ( Epislaæis.  J 
C’est  une  hémorrhagie  dans  laquelle  le  sang 
se  fait  jour  goutte  à goutte  par  les  narinesv 
Il  y en  a deux  espèces  : 

a.  L’une  ( Epistaxis  juvenilis)  à laquelle  le^ 
«nfans  et  les  jeunes  gens  des  deux  sexes  sont 
particuliérement  sujets.  Celui-ci  est  rarement 
accompagné  de  fièvre,  quoique  dépendanf 
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presque  toujours  d’une  trop  grande  impétua- 
sile  ou  détermination  du  sang  vers  la  tête. 
Il  n’est  presque  j’amais  trop  abondant  ; et  pouf 
l’ordinaire  c’est  une  évacuation  critique  ou  sa- 
lutaire qui  prévient  ou  guérit  quelque  autre 
maladie.  Aussi  n’exige- 1 - elle  jamais  que  quel- 
ques précautions  de  régime,  ou  tout  au  plus 
quelques  bains  de  pieds  et  un  peu  de  nitre 
matin  et  soir. 

b.  L’autre  (^Epistaxis  senilis),  qui  menace 
plus  spécialement  les  vieillards,  est  au  con- 
traire une  maladie  grave , communément  pré- 
cédée et  accompagnée  de  maux  de  tête , de  ver- 
tiges, d’éblouissemens  et  quelquefois  de  fièvre. 
L’hémorrhagie  est  pour  l’ordinaire  ici  très- 
abondante.  J’ai  vu  des  malades  perdre  , en 
une  seule  fols,  trois  ou  quatre  livres  de  sane. 

T ! • . . ^ 

Je  nai  vu  personne  qui  en  soit  mort,  mais 
j en  conçois  la  possibilité.  J’ai  vu  du  moins 
une  très-grande  folblesse  succéder  à l’hémor- 
rhagie. 

Les  mojens  ordinaires  suffisent  rarement 
pour  l’arrêter.  Il  faut  souvent  de  plus  introduire 
dans  le  nez  des  tampons  de  charpie  trempée 
dans  l’eau  de  Rabel  ( N°.  8i.)  , s’assurer  qu’ils 
remontent  assez  haut  pour  atteindre  le  vais- 
seau d’où  sort  le  sang , et  les  attacher  à un 
fil  pendant,  pour  pouvoir  les  retirer  au  bout 
de  24  ou  36  heures.  Le  malade  doit  d’ailleurs 
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être  gouverné  pour  le  régime  comme  danS 
une  maladie  inflammatoire,  tant  pour  pré- 
venir le  retour  de  l’attaque'  que  pour  em- 
pêcher qu’elle  ne  se  renouvelle  dans  l’inté- 
rieur du  cerveau  , et  ne  produise  une  apo- 
plexie , suite  ordinaire  de  ces  accidens. 

2.  Le  crachement  de  sang  ( I-fœinoptysis  ; j 
est  plus  ordinairement  un  sj^mplôme  acciden» 
tel  de  l’inflammation  de  poitrine  qu’une  ma- 
ladie simple.  Quand  le  vaisseau  rompu  est 
assez  considérable  pour  que  le  sang  sorte  à 
gros  bouillons,  il  ne  tarde  pas  à remplir  les 
bronches  , et  le  malade  meurt  subitement , eu 
rendant  des  caillots  de  sang  qui  ont  la  forme 
et  le  calibre  des  plus  grosses  ramifications 
de  la  trachée  artère.  Pour  ^ordinaire  cepen^ 
dant , l’hémorrhagie  n’est  pas  à beaucoup  près 
aussi  efFrajante.  Le  sang  passe  sous  la  forme 
de  crachats  de  sang  pur  et  d’une  couleur  ver- 
meille , ou  teints  uniformément  d'une  cou- 
leur plus  pâle  , ou  parsemés  seulement  de 
filets  de  sang.  Dans  tous  les  cas,  mais  surtout 
dans  le  premier , il  est  à craindre  qu’un  cail- 
lot de  sang  retenu  dahs  les  bronches  ^ ou  la 
rupture  même  du  vaisseau , ne  devienne  le 
foyer  d’une  irritation  inflammatoire  et  puru- 
lente, qui  conduise  à la  phthisie,  pour  peu 
que  le  malade  y soit  disposé. 

On  n’a  ici  aucun  moyen  particulier  de  gtté-i 

F a 
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ri^on.  On  s’en  tient  aux  remèdes  généraux, 
en  insistant  plus  particuliérement  sur  la  sai- 
gnée, les  réfrigérans,  les  caïmans  et  les  rnu- 
cilagineux.  Après  quoi , le  malade  doit  être 
gouverné,  comme  s’il  étoit  menacé  de  phthisie. 

3.  Le  vomissement  de  sang.  {Hœma  terne  sis.) 
Il  J en  a deux  espèces  r 

~ a.  L’une  qui  retient  le  nom  du’genre  et  qui 
est  pour  l’ordinaire  produite  par  un  état  de 
pléthore  artérielle  jointe  à quelque  Irritation 
spasmodique,  en  conséquence  de  laquelle  l’es- 
tomac se  contracte  à rebours , et  amène  un 
•vomissement  qui  rompant  les  petites  artères 
de  cet  organe,  produit  une  évacuation  plus 
ou  moins  abondante  d’un  sang  dont  la  couleur 
vermeille  annonce  suffisamment  l’origine. 

' Celle  maladie  qui  est  plus  fréquente  chez 
les  femmes  que  chez  les  hommes  est  beau- 
coup moins  dangereuse  qu’elle  ne  le  paroît. 
Elle  n’exige  communément,  pour  sa  guéri- 
son que  quelque  Julep  acidulé  et  quelques 
antispasmodiques.  J’ai  vu  l’opium  en  particu- 
-lier  réussir  parfaitement  bien  à prévenir  les 
rechutes. 

b.  La  maladie  noire  , ( Melœna  ) est  nn"vo- 
missemenl  de  sang,  précédé  pour  l’ordinaire 
par  quelques  douleurs  sourdes  dans  l’estomac, 
et  par  des  maux  de  cœur.  Quelquefois  aussi 
il  survient  subitement.  Le  malade  rend  tout 
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tl'un  coup  une  grande  quantité  ( quelquefois 
jusqu’à  huit  ou  dix  livres)  de  sang  noir  et 
à demi- coagulé.  Il  devient  en  même  temps 
d’une  pâleur  extrême , il  perd  complètement 
ses  forces  , il  a des  deml-delalllances  conti- 
nuelles, les  extrémités  froides,  le  pouls  pe- 
tit, palpitant  et  presque  nul.  On  crolrolt  qu  il 
va  mourir.  Cependant,  ces  symptômes  cessent 
pour  l’ordinaire  au  bout  de  quelques  heures; 
mais  on  sent  encore  pendant  quelque  terïips  a 
l’épigastre  de  fortes  pulsations  artérielles, et  pen- 
dant trois  jours  les  selles  sont  noires  et  poissées. 

Telle  est  la  marche  de  cette  maladie  qui 
tient  presque  toujours  à une  disposition  he- 
morrhoidale , et  qui  quand  elle  se  borne  à 
one  seule  attaque  , n’a  pour  l’ordinaire  au- 
cune suite.  Mais  quelquefois  le  nialade  est 
sujet  à des  rechutes  , et  alors  il  a plus  ou 
moins  continuellement  des  palpitations  a l e- 
pigastre,  des  crampes  à l’estomac,  et  autres 
symptômes  de  dyspepsie.  Quelquefois  encore 
le  vomissement  de  sang  revient  tous  les  jours, 
et  alors  il  n’est  pas  aussi  abondant  ; mais  il 
survient  de  la  fièvre  avec  des  symptômes  d ir- 
ritation qui  dégénèrent  facilement  en  symptô- 
mes de  itialignité.  Quelquefois  enfin,  l’hémor- 
rhagie ne  se  fait  cjuc  dans  les  intestins  sans 
vomlssemens,  et  alors  elle  peut  être  ou  assez 
abondante  pour  devenir  mortelle  par  elle- 
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îTiêine  , ou  accompagnée  de  sjmptômes  de 
gangrène  cjui  ne  sont  pas  moins  redoutables. 
Mais  ces  accidens  sont  très-rares,  et  en  gé- 
néral , la  maladie  noire  telle  que  nous  la  vojons 
ici,  quoique  très-efFrajante  , n’est  presque  ja- 
mais une  maladie  bien  dangereuse  , à moins 
de  quelque  complication. 

Au  surplus,  il  ne  faut  pas  la  confondre  avec 
les  voinisseinens  fuligineux  qui  surviennent 
dans  les  cas  de  squirrhe  au  pjlore,  et  qui 
sont  toujours  un  sjmpiôme  grave.  Dans  ceux- 
ci  , on  n’apperçoit  aucune  trace  de  sang,  ni 
dans  les  matières  rendues  , ni  dans  les  selles 
subséquentes. 

Le  traitement  de  la  maladie  noire  est  fort 
simple.  Quand  il  n’j  a point  de  complication, 
je  me  borne  à prescrire  un  julep  acidulé 
( N°.  3o.  ) , et  des  poudres  laxatives  composées 
fie  crème  de  tartre  et  d’ipecacuanha  (N0.82.) 
La  fièvre,  s’il  j en  a,  doit  être  traitée  comme 
une  fièvre  continue  , selon  la  nature  dessjmp. 
tomes;  si  le  mal  tient  à une  suppression  d’hé- 
morrhoïdes,  Il  faut  les  rappeler  par  des  fumi- 
gations , des  suppositoires  et  des  sang-sues. 
Si  la  maladie  dégénère  en  maladie  chronique, 
les  sucs  d’herbes  sont,  comme  dans  toutes  cel- 
les qui  dépendent  d’un  engorgement  dans  la 
système  de  la  veine  porte  , le  meilleur  remède, 
Les  symptômes  dyspeptiques  exigent  des  sto- 
machiques antispasmodiques, 
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4,  Les  Bémorrhoïdes  , {Hœmorrhoïdes , Ma- 
riscœ , etc.  ) sont  un  engorgement  des  veines 
du  rectum  , qui  produit  des  tumeurs  vari- 
queuses dans  l’intestin  même,  ou  autour  du 
fondement , ce  qui  donne  d’abord  Heu  à dis- 
tinguer les  bémorrhoïdes  en  internes  et  exter- 
nes. Ces  tumeurs  s’ouvrent  par  fols,  et  il  en 
résulte  une  évacuation  de  sang  plus  ou  moins 
abondante  J on  les  nomme  alors  des  hémor- 
rhoides  fiuentes.  Sinon,  c’est  ce  qu’on  appelle 
des  héinorrhoides  sèches.  Quelquefois  encore  , 
il  n’en  sort  point  de  sang,  mais  seulement  des 
mucosités  plus  ou  moins  mêlees  de  Ijmphe 
coagulable;  elles  portent  alors  le  nom  d’hé- 
morrhdides  blanches.  Les  tumeurs  hemorrhoi- 
dales  sont  quebjuefois  très  douloureuses  , et 
quelquefois  point  du  tout,  ce  qui  les  fait  en- 
core  distinguer  en  bémorrhoïdes  irritées  ou 
indolentes. 

L’hémorrhagie  est  plus  abondante  dans 
les  bémorrhoïdes  internes  que  dans  les  ex- 
ternes, et  la  maladie  noire,  elle -même,  ne 
peut  être  considérée  que  commeune  affection 
de  ce  genre,  mais  dans  laquelle  l’engorgement 
variqueux,  au  lieu  de  se  borner  aux  veines 
du  rectum , s’étend  a d’autres  parties  du  ca- 
nal alimentaire.  L’irritation hemorrboidale  pro- 
duit souvent  de  la  fièvre,  des  maux  de  tete  , 
des  vertiges , et  quelquefois  des  accldens  lo- 
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eaux  assez  graves  , tels  que  des  ulcères  fis- 
tuleux  , la  chute  du  fondement,  etc.  Quel- 
quefois encore  les  hérnorrhoïdes  se  portent 
sur  le  col  de  la  vessie,  et  produisent  le  pisse- 
ment  de  sang , ou  la  dysurie. 

Sous  quelque  forme  qu’elles  se  manifestent, 
les  hérnorrhoïdes  sont  toujours  une  maladie 
difficile  à guérir,  à moins  qu’elles  ne  soient 
puiemenl  accidentelles  et  provoquées  par  la 
latigue  d’une  grande  course,  d’une  couche 
laborieuse,  ou  de  quelque  autre  irritation  1q- 
cale.  Si  elles  sont  constitutionnelles,  corfnne 
c est  l’ordinaire  , elles  n’admettent  guères  que 
des  palliatifs.  En  fait  d’applications  locales,  cel- 
les qui  réussissent  le  mieux,  sont  l’onguent  de 
peuplier,  le  beurre  de  cacao,  les  cataplasmes 
anodins,  les  tranches  de  veau,  et  les  fumi- 
gations. D’un  autre  côté,  l’accumulation  des 
matières  dans  le  gros  bojau  étant  une  cause 
d irritation  qui  augmente  toujours  beaucoup 
l’engorgement  et  les  douleurs  hémorrhoïda- 
les,  il  convient  de  tenir  le  ventre  très-libre 
par  dos  laxatifs  doux,  tels  que  le  soufre  , l’é- 
lectuaire  lénitif,  ou  la  marmelade  de  Tronçhin 
(N°.83.),  qui  sont  bien  préférables  non-seule- 
ment aux  laxatifs  résineux,  tels  que  l’aloës, 
triais  encore  à la  magnésie  , et  à l’huile  de 
>\icln,  lesquels  quoique  fort  doux  en  général, 
pccasionneni  presque  toujours  plus  ou  moins 
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d'in  itation  au  fondement.  Si  les  tumeurs  sont 
dures,  sèches,  ou  polj'peuses,  il  faut  les  lier 
ou  les  couper  ; si  elles  sont  bien  douloureu- 
ses et  ne  Huent  pas  , ^application  des  sang- 
sues devient  nécesssaire.  En  fait  de  remèdes 
propres  à détruire  à la  longue  la  disposition  he- 
morrhoïdale,  je  ne  connois  rien  de  plus  effi- 
cace  que  les  sucs  d'herbes,  et  un  régime  anti- 
phlogistique long-temps  observ^. 

Mais  nous  sommes  beaucoup  plus  fréquem- 
ment appelés  à exciter  les  hémorrhoides  qu  à 
les  guérir.  Car  il  arrive  souvent  que  l’irrita- 
tion héinorrhoïdale  , se  portant  ailleurs  qu’au 
fondement , occasionne  des  accldens  plus  ou 
moins  graves,  pour  lesquels  le  meilleur  mojen 
de  guérison  est  de  l’j  rappeler  par  des  tumiga- 
lions,  des  suppositoires , des  pilules  aloëliques 
(No.  8 4,85.),  ou  d’y  suppléer  par  l’appHca- 
lion  des  sang-sues  fréquemment  réitérée. 

5.  Les  pertes  rouges  , ( Menorrhagia  ) ; sont 
une  évacuation  excessive  ou  irrégulière  par 
le  vagin  d’un  sang  susceptible  de  coagulation. 
Celte  malatlie,  souvent  très-opiniàtre  et  irès- 
dlfïiclle  à guérir  , est  pour  l’ordinaire  pro- 
duite ou  par  des  mouvemens  brusques  et  vio- 
lons, ou  par  des  emmenagogues  irritans,  ou 
par  une  couche  laborieuse  , par  le  déchire- 
ment ou  l’extraction  forcée  du  placenta  , par 
ôon  délachemenl  dans  la  grossesse,  détache- 
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ment  dont  l’av^ortement  est  souvent  la  consé- 
quence , ou  par  un  relâchement  générai  de 
tout  le  système,  en  conséquence  d’une  vîe 
molle  et  sédentaire,  ou  enfin  par  un  état  va- 
riqueux des  vaisseai^x  de  la  matrice  ou  du 
vagin.  Quelle  que  soit  son  origine  , les  bois- 
sons chaudes , et  les  mouvemens  des  bras 
augmentent  beaucoup  cette  infirmité. 

Quant  aux  remèdes,  la  saignée  et  les  réfri- 
gerans  sont  particuliérement  utiles  dans  les 
grossesses,  les  antispasmodiques  et  les  fomen- 
tations froides  avec  de  l’eau  ou  du  vinaigre 
darjs  les  couches,  et  les  adstringens,  les  toni- 
ques , un  régime  sec  et  fortifiant , dans  les 
autres  cas. 


IX«.  Leçon. 

Catarrhe  et  de  la  Dysenterie. 

Le  cinquième  ordre  des  maladies  fébriles 
est  composé  de  deux  genres  qui  n’ont  aucun 
rapport  l’un  avec  l’autre  , si  ce  n’est  l’évacua- 
tion d’une  certaine  quantité  de  mucosité.  Mais 
Je  siège  de  la  maladie  , la  nature  des  symp- 
tômes et  la  méthode  de  cure  n’ont  rien  de 
commun.  Il  faut  donc  les  traiter  séparément. 

I.  Le  Catarrhe  est  une  maladie  dont  le  prin- 
cipal caractère  est  une  irritation  de  la  inein- 
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brane  qui  tapisse  le  nez , la  gorge , la  !ra- 
chée  artère  et  les  bronches,  irritation  qui 
donne  lieu  à réternueinent , au  larmoyernent , 
à renchifrénement,à  l’enrouement,  à la  toux, 
et  à l’oppression  , selon  que  l’irritation  a son 
eiège  dans  la  partie  supérieure,  moyenne , ou 

inférieure  de  cette  membrane.  Cette  irrita- 
tion est  quelquefois  très  - légère;  elle  ne  pro- 
duit alors  qu’un  simple  rhume  de  cerveau , ou 
de  poitrine.  Souvent  au  contraire  elle  est  assez 
grave  pour  produire  de  la  fièvre.  C’est  ce 
qu’on  appelle  une  fièvre  catarrhale  , maladie 
dont  les  symptômes  peuvent  avoir  un  tel  de- 
gré d’intensité  qu’il  n’y  a aucune  ligne  de  dé- 
marcation bien  prononcée  entre  la  fièvre  ca- 
tarrhale et  l’inflammation  de  poitrine. 

La  membrane  qui  est  le  siège  du  catarrhe 
est  naturellement  tapissée  d’une  mucosité  qui 
la  garantit  des  impressions  trop  vives.  L irri- 
tation produite  par  le  catarrhe  en  tant  d’a- 
bord la  source.  Il  en  résulte  de  la  sécheresse, 
des  efforts  continuels  et  douloureux , mais  inu- 
tiles,  pour  moucher  et  cracher.  Mais  ensuite 
l’irritation  augmente  l’action  des  vaisseaux  qui 
produisent  la  mucosité.  Elle  devient  abon- 
dante , d’abord  acre  et  séreuse;  mais  peu- 
à-peu  elle  s’épaissit,  et  la  morve  ou  les  cra- 
chats viennent  avec  facilité  ; c’est  ce  qu  on  ap- 
pelle un  rhume  mûr. 
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Les  crachats  sont  quelquefois  si  abondans 
si  éjoaîs  que  la  difficulté  de  les  expecto- 
rer entretient  la  toux,  donne  de  l’oppres- 
sion , de  l’angoisse  , des  douleurs  vaguea  dans 
la  poitrine.  La  pituite  remplit  alors  les  bron- 
ches au  point  de  menacer  le  malade  de  suffo- 
cation , et  gene  tellement  la  circulation  par 
1 enibarras  des  poumons  qu’il  en  résulte  quel- 
quefois un  epanchement  de  sérosités  dans  les 
exlieniites  , dans  la  cavité  du  thorax,  ou 
dans  les  cellules  mêmes  des  poumons.  Cette 
espèce  de  catarrhe  porte  le  nom  de  catarrhe 
des  vieillards.  Souvent  cette  incommodité  de- 
vient habituelle,  et  dure  des  années  de  suite. 
Le  malade  tousse  et  crache,  sinon  perpétuel- 
lement, au  moins  tous  les  matins,  et  ce  n’est 
qu’après  avoir  rendu  une  grande  quantité 
de  pituite  Cju  il  a quelques  intervalles  de 
repos.  J al  connu  des  personnes  cjui  en  ren- 
doîent  ainsi  de  cinq  à huit  onces  par  jour, 
pendant  plusieurs  années  de  suite. 

Les  causes  occasionnelles  du  catarrhe  , 
sont  : 

I.  Le  froid  et  rhumidité , tant  de  l’air  qu’on 
respire  , que  de  celui  qui  nous  environne  et 
du  terrain  sur  lequel  on  marche.  Ce  n’est 
pas  le  froid  absolu  qui  enrhume , mais  le 
froid  relatif,  d’où  il  suit  qu’on  peut  y être 
exposé  en  été  comme  en  hiver.  L’habitude, 
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c’esl-à  dfre  , la  longue  durée  d un  catarrhe! 
ou  sa  fréquente  réjjélillon  , augmente  à cet 
égai'd  la  susceptibilité  des  malades.  Celte 
espèce  de  catarrhe  a la  plus  grande  analogie 
avec  le  rhumatisme  vulgaire.  Il  est  produit 
par  les  mêmes  causes  et  presque  toujours  , 
compliqué  de  douleurs  (de  la  même  na- 
ture que  celles  qui  caractérisent  le  rhuma- 
tisme ) dans  les  muscles  du  col  et  de  la 
poitrine.  C’est  à une  complication  de  ce  genre , 
qui  ressemble  par  les  douleurs,  la  toux  , la 
fièvre  et  l’oppression  , à une  inflammalion. 
de  poitrine  , qu’on  a donné  le  nom  âejîaxioti 
de.  poitrine  ou  periprieumonie  bâtarde,  y 
2.  La  Contagion.  On  volt  tous  les  quatre 
ou  cinq  ans  des  catarrhes  éminemment  épi- 
démiques et  contagieux , dont  on  ignore  l’o- 
rigine, qui  parcourent  rapidement  toute  l’Eu* 
Tope  , si  ce  n’est  le  monde  entier,  qui  afFec- 
tent  la  presque  totalité  des  habitans  de  la  ville 
ou  du  village  où  ils  pénètrent , donnent  aux 
uns  de  simfples  rhumes  de  cet'veau  ou  de 
poitrine  très-légers  et  promptement  termi- 
nés, à d’autres  des  fièvres  catarrhales  plus 
ou  moins  graves  ; les  personnes  disposées  à 
l’asthme  ou  à la  phthisie  en  sont  particulié- 
rement menacées  , et  il  en  meurt  un  grand 
nombre  dont  la  vie  auroit  propnblernent  été 
prolongée  de  quelr^ues  mois  ou  de  quelques 
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ûnnees  sans  cette  circonstance-  Ces  ^pulémics 
poïtent  Je  nom  de  grippes  ou  irtjluenzas.  Quoi- 
qu  elles  fassent  assez  de  ravage  parmi  les 
vieillards  et  les  personnes  mal  disposées,  la 
tnaladie  qui  en  résulte  est  pour  l’ordinaire 
assez  légère,  et  ne  dure  pas  long  - temps  , 
parce  cjue  1 habitude  qui  augmente  la  sus- 
ceptibilité des  malades  relativement  à l’im- 
pression du  froid,  la  diminue  relativement 
a celle  de  la  contagion.  Aussi  ces  catarrhes  ne 
durent  communément  que  quelcjues  jours,  et 
I épidémie  gagnant  avec  une  grande  rapidité 
tous  les  habitans  du  lieu  , sans  se  renouvel- 
lei  , cesse  au  bout  de  quelques  semaines. . 

Le  catarrhe  étant  toujours  , quelle  que 
soit  son  origine  , analogue  par  ses  premiers 

symptômes  aux  maladies  inflammatoires  , exige 
au  commencement  presque  dans  tous  les 
cas  , un  régime  antiphlogistique  plus  ou  moins 
sevère  , et  si  les  douleurs  sont  vives  , si  le 
pouls  est  plein  , dur  ou  fréquent , surtout  si 
le  malade  est  dans  la  force  de  l’àge  , on  doit 
avoir  recours  à la  saignee  , aux  remèdes 
tempérans,  et  en  cas  d’oppression  aux  vési- 
catoires. Mais  indépendamment  de  ces  moyens 
généraux,  le  traitement  doit  être  dirigé  d’a- 
près plusieurs  indications  très-dilTérentes.  Car, 
1°.  Comme  il  j a lieu  de  croire  que  la 
suppression  de  la  transpiration , conséquence 


( 95  ) 

ordinaire  du  froid  et  de  rhumidilé,  contri- 
bue beaucoup  à rirritatinn  catarrhale,  11  J 
a lieu  de  croire  aussi  fjue  le  rétàbllsserrient  de 
cette  sécrétion  peut  sinon  taire  cesser  tout 
d’un  coup  la  maladie,  en  diminuer  au  moins 
beaucoup  la  violence  et  en  abréger  la  duree* 
Sous  ce  point  de  vue  , les  boissons  chaudes,  le 
petit  lait  au  vin  , une  légère  infusion  de  tleurs 
de  sureau , le  kermès  minéral  etc.  ( N°.  45.) , in- 
dépendamment de  la  réclusion  dans  une  cham- 
bre bien  garantie  des  courans  d’air  et  de  la 
gestation  continuelle  d’un  gilet  ou  chemisette 
de  laine  sur  la  peau  , sont  les  premiers  re- 
mèdes recommandés. 

2°.  Comme  l’organe  affecté  est  par  l’effet 
de  la  maladie  dans  un  état  de  sécheresse  et 
d’irritation  , qui  augmente  beaucoup  la  toux, 
il  faudrolt  pouvoir  lui  rendre  la  mucosité 
qui  le  tapisse  et  le  garantit  dans  l’état  de 
santé  des  impressions  extérieures.  C’est  ce  à 
quoi  l'on  parvient  jusques  à un  certain  point 
par  l’usage  des  démulcens  , tels  que  les  gommes 
pures  ou  combinées  avec  l’huile  (N°®.  ù^è , 440» 
les  jaunes  d’œufs,  les  sjrops,  les  tablettes , les 
linctus , les  infusions  ou  décoctions  pectora- 
les  d’herbes,  de  racines,  de  semences,  de 
fleurs  ou  de  fruits  mucilagineux  et  doux,  etc. 
remèdes  qui  agissent  directement  sur  la  mem- 
brane de  la  bouche  et  du  gosier  , et  indi- 
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réctemenl  par  sjmpaihie  sur  la  trachée  artère 
cl  les  bronches. 

3o.  Comme  la  toux  est  elle-mên>e  une  grande 
cause  d’irritation  par  l’insomnie  et  la  l’aiii>;u© 
qu’elle  produit , il  faut  tâcher  de  la  calmer, 
en  diminuant  la  sensibilité  de  l’organe  , au 
iTîojen  des  anodins  , soit  en  dose  complelle 
le  soir  , soit  en  petites  doses  fréquemment 
répétées  dans  le  jour. 

4°/  Comme  lorsque  le  rhume  est  mûr , uns 
des  causes  principales  qui  l’entretient  et  le 
prolonge , est  l’abondance  avec  laquelle  se 
forme  la  pituite,  il  faut  tâcher  de  la  réduire 
par  des  remèdes  propres  à augmenter  les 
autres  sécrétions  , tels  que  les  laxatifs  ou  les 
diurétiques  doux  , les  eaux  de  Sellzer , la 
manne,  le  sucre  de  lait,  etc. 

. 5®.  Comme  la  difficulté  de  l’expectoration  est 
encore  une  des  principales  causes  qui  aggra- 
vent le  catarrhe  , il  faut  la  faciliter  par  le  tar- 
, Ire  stibié  (N°.  46.)  , l’ipecacuanba  , la  squille, 
la  gomme  ammoniaque  ( No.  86.)  , le  seneka 
(No.  47.  ) et  d’autres  slimulans  dont  l’aeiion 
se  porte  particuliérement  sur  les  bronches.  Je 
ne  sais  si  c’est  à ce  titre  que  le  liérre  terrestre, 
soit  en  inlusion  , soit  en  poudre  ou  en  éler- 
tuaire  avec  la  conserve  de  Ijs  (No.  48.)  réussit 
souvent  parfaitement  bien. 

60.  Enfin,  comme  le  relâchement  des  vais- 
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ÿeaux  et  l’atonie  qui  succède  à leur  irritation 
sont  souvent  le  principal  obstacle  a la  cessation 
de  la  toux  , les  toniques,  tels  que  le  vin  d’Es- 
pagne , la  résine  de  kina  ( N°.  87  ) , la  myrrhe  , 
le  baume  de  Tolu  , etc.  (N°=.  49  et  5o  ) sont 
souvent  très-utiles  : le  lichen  d’Islande  dont 
nous  vojons  les  meilleurs  effets , est  tout  a la 
fols  tonique  par  son  amertume  , et  adoucissant 
par  son  mucilage  ( N«.  88  ).  L’ipecacuanha- 
en  très -petites  doses  a aussi  un  effet  adstiin- 
gent  équivalent  à celui  des  toniques  , et  Cjui 
en  fait  souvent  un  très-bon  remède  sur  la  fin. 
des  vieux  rhumes. 

Le  catarrhe  chronique , surtout  si  le  malade 
est  disposé  à la  phthisie  ou  à l’asthme , doit 
être  traité*  en  considération  de  ces  maladies , 
et  par  les  moyens  de  guérison  qu’elles  exigent. 

Les  prophylactiques  sont  les  mêmes  que 
pour  le  rhumatisme  , la  laine  ou  le  coton 
sur  la  peau,  le  lait  d’ânesse  et  les  bains, 
froids  par  immersion,  à quoi  on  doit  ajouter 
un  exercice  modéré  fait  tous  les  jours  en  plein 
air  , quelque  temps  qu’il  lasse , en  se  garan- 
tissant bien  du  froid  et  de  l’humidité  , par 
de  bons  vèlemens  et  une  bonne  chaussure 
fréquemment  renouvelée. 

2.  La  dysenterie  est  une  maladie  grave  et 
souvent  mortelle , qui  se  manifeste  par  de 
fréquens  ténesmes,  des  évacuations  glaireuses 
et  sanguinolentes , de  grandes^douleurs  dans 
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les  intestins  , surtout  dans  le  rectum  , et  une 
fièvre  plus  ou  moins  aiguë,  qui  a de  la  dis- 
position à devenir  maligne.  La  djsenterie 
est  fréquemment  épidémique  et  contagieuse, 
produite  par  les  mêmes  causes  que  les  fiè- 
vres intermittentes  et  rémittentes,  funeste  sur- 
tout aux  armées.  A Genève,  elle  est  pres- 
que toujours  sporadique , rarement  maligne, 
et  plus  rarement  encore  contagieuse  , quoi- 
que dans  les  villages  voisins  , et  surtout  dans 
le  Pajs-de-Vaud  , elle  ait  souvent  le  même 
caractère  de  malignité  et  de  contagion  qu’en 
d’autres  pajs. 

La  cause  prochaine  de  cette  maladie  paroît 
être  un  resserrement  du  rectum  à son  ori- 
gine , lequel  empêche  le  passage  des  grosses 
matières  , et  occasionne  dans  la  partie  infé- 
rieure de  l’intestin  une  irritation  érysipéla- 
teuse. Lorsc|ue  le  malade  commence  à faire 
de  véritables  matières  fécales  ,'  c’est  commu- 
nément le  prélude  d’une  guérison  prochaine. 
Quelquefois  la  maladie  devient  chronique  , 
et  dégénèi’e  en  une  fièvre  lente  , entretenue 
par  l’ulcération  de  l’intestin.  Quelquefois  aussi 
l’inflammation  devient  gangréneuse.  Alors  les 
douleurs  cessent,  rhémorrhagie  augmente, 
et  le  malade  meurt  promptetiient  de  foi- 
blesse.  Mais  ces  accidens  sont  rares  , et  pour 
l’ordinaire  la  dysenterie  se  guérit  fort  bien 
ici  dans  l’espace  de  0 à i5  jours. 
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Voici  le  Irallemeiil  qui  tn’a  le  mieu^c  réussi. 
Je  mets  le^  malade  à un  régime  antiphlogis- 
tique assez  sévère.  Je  lui  lais  donner  pour 
boisson  , de  l’eau  de  veau  ou  de  poulet 
avec  un  peu  de  riz  et  d’amidon.  Je  lui  ad- 
ministre dès  les  premiers  jours  uri  ou  deux 
vomitifs  composés  d’un  denier  d’ipecacuanha. 
Je  lui  fais  donner  tous  les  jours,  s’il  peut  les 
i^ecevoir  , deux  ou  trois  lavemens  composés  ,de 
graine  de  lin  et  d’amidon  , auxquels  on  ajoute 
occasionnellement  de  deux  à six  grains  d’or 
plum.  J’alterne  ensuite  les  anodins  avec  les 
purgatifs.  Celui  qui  réussit  le  mieux  est  la 

rhubarbe  combinée  avec  4 de  calomel.  Lorsr 
» 6 

que  la  maladie  devient  chronique  , il  faut  avoir 
recours  a la  décollon  de  simarouba  ( N°.  89)  , 
ou  à d’autres  adstringens  , tels  que  le  dias^ 
cordiurn  ( N°.  27),  ou  le  café  de  glands, 
( N°.  90  ) sans  négliger  les  lav.emens  muci- 
laglneux  et  anodins.  S’il  y a quelque  crainte 
de  gangrène , le  kina  en  grandes  doses  est  le 
seul  remède  sur  lequel  on  puisse  compter. 

Quoique  la  dysenterie  soit  rarement  chez 
nous  une  maladie  contagieuse  , Il  est  bon 
cependant  de  faire  malin  et  soir  des  (u- 
migalions  d’acide  nitrique  dans  la  chambre 
du  malade  , parce  qu’indépendammenl  'de 
leur  pouvoir  anll  - contagieux  , elles  ont  la 
propriété  de  détruire  les  mauvaises  odeurs,  et 
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deviennent  parla  un  mojen  de  soulagement 
dont  le  malade  et  les  assistans  se  trouvent 
toujours  bien. 


X«.  Leçon. 

Des  maladies  Comateuses. 

La  seconde  classe  des  maladies  comprend  les 
maladies  nerveuses  ( Neuroses  ) , qui  affectent 
les  organes  de  la  pensée,  du  sentiment  et  du 
mouvement  à leur  origine  , et  dont  le  siège 
est  supposé  dans  le  cerveau  , le  cervelet  ou 
la  mouëlle  épinière. 

On  les  distingue  en  4 ordres  : 

I.  Les  maladies  comateuses  Çcomata) , dont 
le  principal  caractère  est  une  suspension  com^ 
plète  , ou  une  grande  diminution  de  la  fa- 
culté d’exécuter  les  mouvemens  volontaires , ac- 
compagnée d’un  assoupissement  profond  , qui 
ôte  en  même  temps  tout  sentiment. 

IT.  Les  maladies  atoniques  (^a'iynamiœ  ) ; 
consistant  dans  une  grande  diminution  des 
mouvemens  involontaires,  qui  servent  à l’e 
xercice  des  fonctions  animales , vitales  et  na- 
turelles. 

III.  Les  maladies  .spasmodiVpes  t^spasmi)^ 
qui  se  manifestent  par  des  mouvemens  irré- 
guliers  dans  les  organes  de  ces  fonctioni.  - 
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IV.  Les  maladies  de  l ame  ( vesanicB  ) y 
quî  consistent  dans  une  altération  quelconque 
des  facultés  intellectuelles,  sans  fièvre  et  sans 
assoupissement. 

Les  maladies  comateuses  peuvent  se  distin- 
guer en  trois  genres;  i.  Vaspliyxie  qui  est  la 
suspension  complète  de  tout  sentiment  et  de 
mouvement  : cette  maladie  ne  diffère  en  réa- 
lité de  la  mort  que  parce  que  le  principe 
de  vie  , qitolqu’en  apparence  éteint,  subsist® 
encore  et  est  susceptible  d’ètre  ranime  , ce 
qu’on  ne  peut  connoitre  que  par  l’événement. 
2.  Li’apoplexie  , dans  laquelle  les  mouvemens 
volontaires  seuls  sont  suspendus  par  un  assou- 
pissement profond  et  subit,  tandis  que  l’ac- 
tion des  organes  qui  servent  à la  circulation 
et  à la  l’espiration  , est  au  contraire  plus  forte 
que  d'ans  l’état  de  santé  ; 3.  Vhydrocèphcde  , 
dans  lequel  l’assoupissement  n’est  ni  subit,  ni 
complet,  et  où  ce  n’est  que  graduellement 
et  partiellement  qüe  le  malade  perd  la  fa- 
culté d’exécuter  les  mouvemens  volontaires. 

I.  L'asphyxie  est  une  suspension  complète 
'de  la  respiration  , qui  produit  toujours  une 
mort  apparente.  Il  j en  a cinq  espèces  prin- 
cipales  ; i.  l’aspbjxie  par  étranglement,  soit 
en  conséquence  de  la  suspension  , soit  par 
les  efforts  d’un  accouchement  laborieux  ; 2.  l’as- 
phj'xle  par  submersion  j c’est  celle  qui  a lieu 
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lorsqu’on  se.  noie;  3.  l’asphjxie  par  l’e/Tef  des 
v'àpéurs  mêphitixjues , telles  que  celle  du  moût 
de  vin,  ou  de  la  braise  mal  allumée;  4.  l’as- 
phyxie par  l’efTel  â"  an  froid  excessif,  dont  il 
l’ésulte  une  extrême  tendance  au  sommeil  , 
qui  dégénéré  bientôt  eh  une  asplijxie  promp- 
tement mortelle;  5.  l’asphvxie  par  l’efFet  d’un 
violent  spasme,  produit  lui -même  par  quel- 
que caus'e  morale  ou  phjsique,  comme  cela 
arrive  quelquefois  aux  femmes  hystériques, 
et  comme  on  doit  toujours  le  soupçonner  dans 
une  mort  subite , dont  on  ne  connoit  pas  la 
cause. 

Dans  les  unes  et  dans  les  autres , les  prin- 
cipaux moy^ens  dé  guérison  à employer  sont, 
l’insufflation,  les  frictions,  la  chaleur  exté- 
rieure et  en  général  tous  les  moyens  de  réveil- 
ler l’irritabilité  Suspendue.  Ces  moyens  doi- 
vent être  continués  sans  interruption  pendant 
quelques  heures.  Si  l’on  parvient  à rétablir 
Ja  respiration , le  malade  est  pour  l’ordinaire 
«aûvé.  Il  ne  tarde  pas^à  reprendre  ses  facul- 
tés, et  il  suffit  de  quelques  précautions  de 
régime  pour  le  ramener  en  peu  de  temps  à 
son  état  naturel. 

Outre  ces  moyens  généraux  et  convenables 
dans  toutes  les  espèces  d’asphyxie  , chacune 
exige  quelques  précautions  particulières. 

U.  L’asphyxie  produite  par  Vètranglcment 
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est  toujours  accompagnée  d’un  état  de  pléthore 
dans  le  cerveau,  en  conséquence  la  compres- 
sion des  veines  jugulaires,  compression  qui 
empêche  le  retour  du  sang  et  l’accumule  dans 
la  lèle.  Aussi  le  visage  est-il  presque  toujours 
dans  ces  cas- là  d’un  rouge  livide;  les  vais- 
seaux sont  gonflés,  et  la  saignée  est  plus  con- 
venable dans  cette  espèce  d’asphjxle  que  dans 
toutes  les  autres.  J’ai  vu  des  enfans  morts 
en  apparence  en  venant  au  monde , qui  ont 
élé  sauvés  par  une  saignée  accidentelle  pro- 
duite par  la  rupture  du  cordon. 

h.  L’asphj'xie  produite  par  la  siihmersion , 
^tanf  toujours  accompagnée  d’un  grand  froid 
exige  plus  particuliérement  le  secours  de  la 
chaleur  extérieure  , jusqu’à-ce  que  le  malade 
ait  repris  sa  chaleur  naturelle.  On  a beaucoup 
recommandé  dans  cette  espèce  d’asphjxie  les 
lavemens  de  fumée  de  tabac  ; et  dans  un  grand 
nombre  de  villes,  la  police  a fait  placer  dans 
les  endroits  voisins  de  ceux  où  ces  accidens 
arrivent  le  plus  souvent  en  été,  des  boites 
qui  renferment  les  ustensiles  propres  à l’admi- 
nistration de  ces  lavemens.  Mais  des  expé- 
riences modernes  ont  prouvé  qu’ils  peuvent 
avoir  un  effet  narcotique  très-dangereux  (i). 


(0  Voyez  la  Bibl.  Brit.  Sc.  et  Arts  , Vol.  XIIT  , ou 
ïe  Ftccueil  de  ces  dlITérens  morceaux  > sous  le  litre 
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Sî  des  boites  sont  nécessaires  , il  vaudroil 
mieux  qu  elles  renfermassent  les  ustensiles  pro- 
pres a souffler  de  l’air  pur  dans  les  poumons. 
Car  c’est  Jà,  comme  dans  toutes  les  asphjxies. 
Je  mojen  de  guérison  le  plus  efficace.  Mais 
' comme  le  succès  des  secours  dépend  surtout 
de  leur  promptitude,  il  faut  prendre  garde 
que  les  etablissemens  de  ce  genre  ne  fassent 
pas  perdre  un  temps  précieux,  en  persuadant 
au  peuple  cju  on  ne  peut  donner  aucun  se- 
cours à un  nojé  juscju’à  - ce  c]ue  la  boîte  soit 
arrivée.  i 

- c.  L aspbjxîe  produite  par  des  vapeurs  mé- 
phitiques , exige  , outre  les  moyens  généraux , 
Je  grand  air  et  les  arrosemens  d’eau  froide. 
On  sait  que  les  malheureux  chiens  qu’on  as- 
phyxle  dans  la  grotte  del  carie , pour  satisfaire 
la  curiosité  des  voyageurs,  reprennent  à l’ins- 
tant connoissance , si  on  les  plonge  dans  le 
Jac  voisin. 

cZ.  L’asphyxie  qui  est  l’efFet  du  froid  sem- 
bleroit  devoir  exiger  beaucoup  de  chaleur 
extérieure.  Mais  l’expérience  a démontré  qu’il 
ne  faut  faire  usage  de  ce  moyen  qu’avec  cir- 
conspection et  graduellement , qu’il  faut  com- 


S,'  Observations  sur  les  morts  apparentes  , traduites  libre- 
ment de  OAiifflais  par  L.  Obier  , Dr.  et  Prof,  en  Mèd. 
w/-8“.  chez  Paschond,  Libraire,  à Genève.  An  8. 
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mencer  le  traitement  de  cette  espèce  d’as- 
phjxle  par  des  Iricllons  avec  la  neige,  ou 
Teau  froide  , et  que  ce  n’est  que  peu-à-peu 
qu’on  doit  avoir  recours  à une  chaleur  plus 
forte  , tout  changement  brusque  de  tempe- 
rature  pouvant  produire  la  gangrène  qui  est 
la  suite  naturelle  de  l’application  long-temps 
continuée  d’un  froid  excessif,  surtout  lors- 
qu’elle est  locale,  plutôt  qu’universelle. 

e. Enfin,  l’asphjxie  produite  par  un  spasme ^ 
exige  , outre  les  précautions  générales,  l’em- 
ploi des  antispasmodiques,  tels  que  l’œther, 
î’alkali  volatil , Tassa  fætida,  le  musc  , etc.  soit 
en  lavemens , soit  en  embrocations  sous  le 
nez  et  aux  tempes,  soit  en  potion,  dès  que 
le  malade  se  trouve  en  état  d’avaler. 

Dans  toute  mort  subite  , dont  la  cause  n est 
pas  bien  apparente  , il  faut  prendre  les  mê- 
mes précautions  que  pour  1 asphj'xie  , et  dil- 
lérer  l’enterrement  jusqu’à  la  putréfaction 
ou  l’ouverture. 

2.  Ij apoplexie  est  une  maladie  comateuse  , 
dans  laquelle  quoique  le  malade  soit  plongé 
dans  un  assoupissement  profond  , qui  lui  ôte  ab- 
lument  tout  sentiment,  la  respiration  et  le 
pouls  sont  plus  élevés  que  dans  Tétai  natu- 
rel , ensorte  que  pour  Tordinalre  il  ronfle 
fortement , et  que  le  pouls  est  plein  , dur  et 
souvent  fréquent.  Des  maux  de  tète,  des  ver- 
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tîgfis , des  eblouissemens  précèdent  comniu- 
nemenl  la  maladie.  Tout-à-coup  ces  sjmpfô- 
Jiies  augmentent,  le  malade  se  sent  incapable 
de  faire  les  rnouvemens  qu’il  médite,  il  chan- 
celle, il  tombe,  il  essaie  de  parler,  et  ne  le 
peut  qu’avec  peine  , en  balbutiant , et  en  cher- 
chant ce  qu’il  veut  dire.  Il  s’agite  dans  des 
angoisses  qui  aboutissent  au  bout  d’une  heure 
ou  deux  a l’assoupissement  profond  , qui  fait 
le  caractère  de  la  maladie.  Au  3®.  jour,  le 
ronflement  dégénère  en  agonie  , le  pouls  baisse 
et  le  malade  meurt.  A l’ouverture  on  trouve 
du  sang,  ou  une  sérosité  jaunâtre  et  limpide, 
épanchée  dans  les  ventricules  du  cerveau, 
ou  un  simple  engorgement  des  vaisseaux  de 
la  surface  ; mais  si  le  malade  sortant  peu- 
à-peu  de  sà  léthargie  , reprend  insensible- 
ment connolssance  , il  se  trouve  pour  l’ordi- 
naire complètement  impotent  et  paralytique 
d’un  côté  du  corps.  Il  est  rare  que  la  léthar- 
gie cesse  sans  produire  un  accident  pareil. 

La  maladie  varie  soit  par  son  invasion , 
soit  par  sa  duree , soit  par  les  sj^mplômes 
concomitans,  qui  l’ont  fait  distinguer  en  apo- 
plexie sanguine  et  séreuse,  selon  que  la  rou- 
geur ou  la  pâleur  du  visage  , la  plénitude  ou 
la  foiblesse  du  pouls,  le  plus  ou  moins  de 
gonflement  des  vaisseaux  sanguins  , la  respi- 
ration plus  ou  moins  élevée , etc.  font  présu- 


( 10?  ) ^ ; 
mer  que  répanchement  est  sanguin  ou  séreux. 

Celle  distinclion  qui  paroilroit  devoi’'  èlre 
d’une  grande  importance  dans  la  pratique  ne 
m’a  pas  paru  telle.  Car  dans  tous  les  cas  , 
lorsque  l’àge  du  malade  ne  permet  pas  de 
.supposer  une  diathèse  ou  disposition  inllam- 
matoire  , je  trouve  la  saignée  plus  nuisible 
qu’utile.  Elle  abat  pour  l’ordinaire  les  torces 
du  malade  , et  accéléré  la  catastrophe.  Les 
sangsues  ont  moins  d’inconvéniens.  Mais  en- 
core ne  faut-il  les  employer  qu’avec  circons- 
pection. 

Il  seroit  plus  utile  de  prendre  pour  carac- 
tère spécifique  , la  cause  occasionnelle  j ce 
qui  donneroit  cinq  espèces  d’apoplexie  , dans 
chacune  desquelles  le  traitement  doit  être 
un  peu  différent. 

a.  L'apoplexie  plethoricfue , dans  laquelle 
on  ne  distingue  aucune  autre  cause  occasion- 
nelle que  la  plénitude  des  vaisseaux  de  la 
tète.  C’est  dans  cette  espèce  à laquelle  les 
vieillards  sont  particuliérement  sujets , que 
l’attaque  est  communément  précédée  de  quel- 
ques-uns des  symptômes  précurseurs  cités  ci- 
dessus,  et  qu’elle  se  termine  pour  l’ordinaire 
par  la  paralysie.  Le  traitement  qui  m a le 
mieux  réussi,  et  qui  est  d’autant  plus  conve- 
nable qu’il  est  également  admi.ssible  dans  les 
autres  espèces  d’apoplexie  , consista  à appU* 
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quer  d abord  froivS  vésicatoires , un  à la  nu- 
que , et  deux  aux  Jambes  ; après  quoi  , si 
le  malade  peut  avaler,  on  lui  donne  de  deux 
en  deux  heures  une  potion  laxative  , émétique 
et  antispasmodique  (N°.  gi  );  ou  , si  l’organ© 
de  la  déglutition  est  déjà  afFecté,  des  lave- 
mens  avec  le  tartre  stibié  , ou  le  vin  antl- 
moniel  (N°.  92). On  continue  ces  remèdes  pen- 
dant tout  le  temps  de  la  léthargie,  en  en  éloi- 
gnant , ou  rapprochant  les  doses  , suivant  le 
plus  ou  moins  d’efTet  cju’lls  produisent. 

b.  Z/Cipopleme  traumatique,  qui  est  pro- 
duite Immédiatement  par  une  chute,  ou  un 
coup  violent  sur  la  tête.  Lorsqu’à  la  suite 
d un  accident  semblable , le  malade  tombe 
aussitôt  en  léthargie  avec  des  sjmptômes  apo- 
plectiques , il  J a toujours  lieu  de  soupçonner 
ou  quelque  fracture  et  dépression  subséquente 
des  os  du  crâne  , ou  quelque  extravasation 
du  sang  entre  le  crâne  et  les  membranes  , ex- 
travasation qui,  comprimant  le  cerveau  , est  la 
cause  immédiate  de  la  maladie;  ce  qui  exige 
un  examen  attentif  pour  j remédier  aussitôt, 
s’il  y a lieu,  par  l’opération  du  trépan.  Cette 
opération  consiste  à enlever  par  une  scie  une 
portion  circulaire  de  l’os  sur  lequel  a porté 
le  coup,  afin  de  donner  issue  par  cette  ou- 
verture aux  lluides  extravasés  1,  et  surtout  afin 
de  se  procurer  parlà  un  point  d’appui,  au 
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moyen  duquel  on  puisse  relever  les  os  dé- 
primés. Indépendamment  de  cette  précau- 
tion , la  saignée  et  l’application  réitérée  (îes 
sangsues  , sont  presque  toujours  nécessaires 
dans  cette  espèce  , pour  prévenir  l’inflam- 
mation ; et  les  évacuans  ne  sont  pas  moins 
utiles  pour  faciliter  la  circulation  du  sang 
et  diminuer  la  pléthore. 

c.  U’apoplexie  par  empoisoimement.  Ici  l’i- 
pecacuanha , et  le  tartre  stibié  sont  surtout 
nécessaires , tant  pour  évacuer  le  poison  , s’il 
se  trouve  encore  dans  l’estomac , que  pour 
servir  d’antidotes  et  obvier  ainsi  à ses  mau- 
vais effets.  J’ai  vu  ces  remèdes  réussir  ad- 
mirablement bien  , sans  produire  cependant 
aucune  évacuation  , dans  un  cas  de  cette 
espèce,  où  la  malade  avoil  pris  volontaire- 
rement  une  dose  excessive  d’opium  , dans 
l’intention  de  s’empoisonner.  A l’aide  de  l’ipe- 
cacuanha  et  surtout  du  tartre  stibié  donné 
successivement  en  grandes  doses , je  parvins 
à arrêter  entiéreme/jt  l’effet  narcotique  du 
poison;  et  au  bout  de  36  heures,  une  pur- 
gation avec  l’huile  de  ricin  acheva  le  réta- 
blissement complet  de  la  malade. 

d.  L' apoplvxw  par  inétastnso.  Il  arrive  sou- 
vent que  les  personnes  sujettes  à la  goutte, 
ou  au  rhumatisme  , ainsi  que  celles  qui  sont 
atteintes  de  quelque  affection  cutanée , tom- 
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benl  tout  d’un  coup  , par  le  transport  de  la 
maladie  primitive  sur  le  cerveau  , dans  une 
espèce  d’apoplexie  qui  exige  surtout  l’emploi 
des  rubéfians  , des  vésicatoires  multipliés  et 
des  cautères  , entre  lesquels  le  plus  efficace 
est  sans  contredit  l’établissement  d’un  séton 
à la  nuque  ; ce  qui  n’empèche  pas  rju’oh 
ne  puisse  d’ailleurs  avoir  recours  aux  éva- 
cuans  , comme  dans  l’apoplexie  Idiopathique  , 
ou  pléthorique. 

e.  Enfin  Vapoplexie  spasmodique  qui  est 
primitivement  produite  par  quelque  affection 
nerveuse  , exige  surtout,  outre  les  moyens 
généraux  , l’emploi  des  antispasmodiques  les 
plus  actifs.  J’ai  vu  le  musc  opérer  dans  cette 
espèce  d’apoplexie  les  cures  les  plus  merveil- 
leuses tant  par  la  promptitude  que  par 
l’intésirité  de  la  s;uérlson. 

3.  hydrocéphale , ou  hydropisie  de  cer- 
veau. C’est  une  maladie  dont  la  cause  ou  l’effet 
est  un  épanchement  de  sérosités  dans  les  ven- 
tricules du  cerveau.  Quoiqu’elle  ait  probable- 
ment toujours  existé,  elle  n’est  cependant  bien 
connue  que  depuis  la  clescrl[)tlon  qu’en  a 
publiée  le  Prof.  ^VhJlt  d’Edimbourg,  il  y a 
près  de  40  ans  , et  il  semble  qu’elle  devienne 
tous  les  jours  plus  commune  qu’aul refols  , 
au  moins  à Genève.  Les  enlansy  sont  incom- 
parablement plus  sujets  que  les  adultes.  Les 
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premiers  sjmplômes  par  lesquels  elle  se  ma- 
nifeste, sont  des  maux  de  tète  accompagnés 
de  vomissemens  et  d’un  dépôt  très -blanc, 
pesant,  et  plus  ou  moins  abondant  dans  les 
urines  qui  sont  d’ailleurs  très-limpides,  d’un 
jaune  citron,  et  souvent  parsemées  de  points 
brillans.  Il  survient  ensuite  de  l’assoupisse- 
ment. Le  pouls  se  rallenlit;  puis  il  devient 
plus  fréquent.  Le  malade  est  alTeclé  de  cris, 
d’agitation , d’angoisses  difficiles  à bien  défi- 
nir , mais  qui , aux  jeux  d’un  Médecin  exercé, 
décèlent  la  nature  de  la  maladie  long- temps 
avant  qu'elle  soit  clairement  caractérisée  par 
l’affection  des  jeux.  Cette  affection  , qui  est 
ordinairement  précédée  d’un  regard  louche, 
consiste  dans  une  dilatation  extraordinaire  , 
ou  plutôt  dans  des  os(  illations  lenies  et  suc- 
cessives de  la  prunelle  qui  se  dilate  et  se 
contracte  alternativement  et  irrégulièrement 
à l’approche  de  la  lumière.  L’assoupissement 
dégénère  alors  peu-à-peu  en  une  léthargie 
permanente,  mais  incomplète.  Il  survient  des 
convulsions  dans  les  jeux  , qui  sur  1^»  fiti 
deviennent  rouges  et  chassieux,  des  cram- 
pes, des  affecliotis  paraljtiques , des  vomis- 
sernens  vermineux  , des  selles  vertes,  etc.  et 
le  malade  meurt , communément  dans  l’es- 
pace de  12  à 20  jours,  souvent  beaucoup 
plus  promptement  , mais  quelquefois  beau- 
coup plus  tard. 
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A l’ouverture , on  trouve  dans  les  ventri- 
cules du  cerveau  une  grande  quantité  de 
sérosité  jaunâtre , limpide  , non  coagulable 
par  la  chaleur  et  les  acides  , sans  aucun  en- 
gorgement extraordinaire  dans  les  vaisseaux. 

Cette  maladie  est  (juelquefols  idiopathi- 
que , et  paroît  alors  tenir  à cjuelque  prédis- 
position de  famille.  Souvent  aussi  elle  se  mani- 
feste pendant  la  dentition  , dont  elle  est  plus 
communément  aujourd’hui  qu’autrefois  un  des 
principaux  accidens.  Souvent  encore  elle  sur- 
vient tout  d’un  coup  dans  le  cours  des  fièvres 
continues  les  plus  bénignes  en  apparence  , ou 
dans  des  maladies  chroniques  cpii  paroissoient 
devoir  se  terminer  différetrimenl  , ou  subsé- 
quemment aux  maladies  éruptives  , et  par- 
ticuliérement à la  fièvre  rouge , lorsque  pen- 
dant la  desquamation  le  malade  a été  impru- 
deiTnnent  exposé  à l’air  ; enfin  elle  est  Ifé- 
quemrnent  occasionnée  par  une  grande  peur 
ou  par  quelque  coup  violent  sur  la  tète. 

Cette  dernière  cause  est  la  plus  ordinaire  j 
elle  précède  souvent  de  loin  l’hjdrocéphale  j 
on  est  du  Jiioins  toujours  à temps  de  pré- 
venir ses  effets  par  l’application  des  sangsues 
aux  tempes  immédiatement  après  l’accident, 
pour  peu  qu’il  soit  suivi  de  symptômes  de 
contrecoup,  ou  de  grande  émotion  dans  le 
cerveau,  (tels  qu’un  évanouissement,  des  ver- 
tiges , 
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tiges  , des  nausées  , de  l’assoupissement , des 
convulsions,  ou  seulement  une  grande  pâleur,) 
quelque  fugitifs  Gjue  soient  ces  sjmpiômes. 
S’ils  ont  beaucoup  d’intensité,  il  faut  de  plus 
appliquer  un  vésicatoire  à la  nuque , et  don- 
ner au  malade  une  ou  deux  purgations  brus- 
ques. Il  faut  employer  les  mêmes  précautions 
après  une  grande  peur;  et  ces  précautions 
sont  dans  l’un  et  l’autre  cas  d’autant  plus 
importantes  que  si , soit  pour  les  avoir  négli- 
gées , soit  par  quelque  autre  cause  impré- 
vue , la  maladie  se  déclare  d’une  manière 
bien  prononcée,  il  n’est  aucun  mojen  connu 
de  guérison  sur  lecjuel  on  puisse  compter , 
Je  ne  dis  pas  avec  certitude,  mais  mènie  avec 
un  certain  degré  de  probabilité.  A peine  gué- 
rlt-on  deux  ou  trois  malades  sur  cent , et 
encore  ces  guérisons  sont-elles  pour  l’ordinaire 
imparfaites.  Le  malade  demeure  prescpie  tou- 
jours ou  paralytique,  ou  sujet  à l’épilepsie 
et  aux  convulsions,  ou  il  est  atteint  à quel- 
que distance  de  l’hydrocéphale  d’une  mala- 
die lente,  provenant  de  quelque  affection  du 
cœur,  ou  il  succombe  enfin  sous  quelque  re- 
chute mortelle.  Les  exemnies  de  guérison 
complète  sans  accldens  subséquens  sont  bien 
rares. 

Cependant  j’en  ai  vu  quelques-uns,  et 
•omme  dans  ces  cas-là  la  maladie  a parcouru 
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tous  ses  périodes  avant  qu’on  pût  obtenir 
aucun  sjinplôme  d’amélioration  , comme  nous 
réussissons  souvent  d’ailleurs  à guérir  des 
enl’ans  que  nous  avions  bien  des  raisons  dft 
soupçonner  atteints  d’un  hjdrocéphale  com- 
mençant , on  ne  doit  jamais  négliger  lesmojens 
de  guérison  (jtii  ont  paru  dans  l’un  et  l’autre 
cas  avoir  le  plus  de  succès. 

Ces  moyens  sont  dans  le  commencement 
de  la  maladie,  lorsque  le  visage  est  rouge, 
le  mal  de  tète  violent  , les  yeux  très  - sensi- 
bles a la  lumière  , les  sangsues  aux  tempes  , les 
vésicatoires  à la  nuque  ou  sur  la  tète,  le  tartre 
siibié  , les  purgatifs  et  le  mercure  tan!  a l'inté- 
rieur (N°®  q3 ,94)  qu’a  l’extérieur  en  frictions. 
Mais  lorsque  la  maladie  fait  des  progrès,  et 
que  l’indication  principale  est  de  soutenir  les 
forces  et  de  réprimer  les  convulsions  , oti 
emploie  les  juleps  avec  l’æther  et  la  teinture 
de  succin  ou  de  valériane,  le  kina,  l’alkali 
volatil,  le  vin,  le  phosphore  dissous  dans  de 
l’huile  d’amandes  douces  (No.  qh  ) , et  en  cas 
de  grandes  douleurs  , l’opium , que  j’ai  vu  dans 
deux  ou  trois  malades  qui  paroissolenf  souffrir 
beaucoup,  réussir  parfaitement  bien  , non- 
seulement  comme  palliatif,  mais  encore  com- 
me remède  curalih 
♦ 


( ) 

XI®.  Leçon. 

Des  maladies  ^toniques. 

Le  second  Ordre  des  maladies  nerveuses 
comprend  celles  dont  le  principal  sjmplôrne 
est  une  grande  diminution  dans  le  ton  ou  la 
contraction  habituelle  des  muscles  qui  servent 
a l’exercice  de  nos  fonctions,  mais  sans  lé- 
thargie. ( ^dynamiçB.  ) 

J’en  compte  quatre  genres  ; i.  \a  Paralysie; 
2.  la  Dyspepsie  ; 3.  la  Chlorose  ; 4*  -Leu- 
corrhée. 

I.  La  paralysie  est  l’Impossibilité  , ou  au 
moins  une  très-grande  difficulté  de  remuer 
à volonté  certaines  parties  du  corps , sans  au- 
cune douleur  ou  aucun  vice  apparent  dans 
ces  parties.  On  en  distingue  deux  espèces  ; 
a.  Vhéniiplègie  qui  affecte  tout  un  côté  du 
corps,  de  haut  en  bas;  et  h.  \ a paraplégie , qui 
n’affecte  que  les  extrémités  inférieures. 

a.  Li'hèmiplégie  est  pour  l’ordinaire  la  suite 
de  l'apoplexie,  lorsque  celle-ci  ne  se  ter- 
mine pas  par  la  mort.  Elle  est  produite  par 
les  mêmes  causes , et  communément  accom- 
pagnée non  - seulement  d’une  grande  difficulté 
dans  l’organe  de  la  parole  , mais  encore  de 
quelque  désordre  dans  les  facultés  intellec- 
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tuelles.  La  mémoire,  par  exemple,  esï  défec- 
tueuse, le  malade  prend  fréquemment  un  mot 
pour  l’autre,  11  pleure  avec  beaucoup  de  faci- 
lité, souvent  il  s’imagine  être  composé  de  deux 
corps,  etc.  Dans  la  plupart  des  cas,  il  j a tout 
à- la  - fois  paraljsle  de  sentiment  et  de  mou- 
vement ; mais  quelquefois  aussi  la  sensibilité  du 
côté  paraljsé  demeure  intacte;  et  quelque- 
fois encore,  mais  bien  rarement,  la  paralysie 
n’affecte  que  le  sentiment,  les  muscles  pou- 
vant encore  au  gré  de  la  volonté  exécuter  leurs 
mouvemens. 

Quoique  la  paralysie  soit  pour  l’ordinairs 
une  suite  de  l’apoplexie,  je  l’ai  cependant 
vue  se  manifester  subitement  et  complète- 
ment sur  tout  un  côté  du  corps  sans  aucun 
symptôme  de  léthargie,  et  sans  aucun  dé- 
rangement dans  les  facultés  intellectuelles; 
mais  cela  est  rare. 

Dans  les  deux  cas,  il  faut  employer  d’a- 
bord les  vésicasoires  et  les  évacuons,  qu’on 
doit  continuer  ensuite  , mais  avec  plus  de  ré- 
serve et  combinés  avec  les  stimulons  et  les 
Ioniques , tels  que  l’infusion  de  raifort  sauvage 
(No.qr)),la  moutarde  en  graine,  les  fleurs  d’ar- 
nica , les  bouillons  de  vipère,  etc.  Enfin  lors- 
qu’il y a lieu  de  croire  que  la  foiblesse  des 
membres  paralysés  n’est  plus  qu’une  affec- 
tion locale , les  remèdes  extérieurs  , tels  qua 
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les  frictions  sèches  , ou  avec  l’onguent  mar- 
tial mêlé  de  baume  de  Froraventl  ( N°.  97  ) , 
l’électricité  , les  bains  et  les  douches  d’eaux 
thermales  et  sulfureuses,  etc.  sont  souvent 
d’un  grand  secours  pour  le  rétablissement 
complet  du  malade. 

Souvent  aussi,  l’hémiplégie  est  Incurable, 
et  lors  même  que  les  remèdes  réussissent  en 
apparence,  le  malade  est  sujet  à des  rechu- 
tes de  plus  en  plus  graves , et  enfin  mortelles.  A 
l’ouverture  , on  trouve  communément  quelque 
épanchement  de  sang  ou  de  sérosité , quel- 
que tumeur  ou  abscès , ou  quelque  autre 
cause  de  compression  extraordinaire  dans  le 
cerveau  , du  côté  opposé  au  côté  affecté. 

h.  La  paraplégie  est  une  paralysie  des 
extrémités  Inférieures  , qui  peut  être  produite 
par  deux  causes  très-différentes  ; 

I.  Par  quelque  affection  organique  de  la 
moelle  épinière  , affection  qui  peut  être  su- 
bite ou  graduelle  , spontanée  ou  accidentelle, 
évidente  et  accompagnée  d’une  courbure  vi- 
sible dans  l’épine,  ou  sans  aucune  saillie 
apparente  , mais  qui  est  pour  l’ordinaire  in- 
curable. Dans  le  cours  de  la  maladie  , il  ar- 
rive quelquefois  que  le  mal  paroit  diminuer, 
quoifjue  sa  cause  augmente,  parce  que  la 
courbure  de  l’épine  faisant  un  angle  moins 
jiigu,  la  compression  qui  en  est  l’effet,  quoi- 
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que  plus  efencîue  , est  moins  brusque.  Qtiancl 
l’afFection  paraljtique  n’est  pas  stationnaire, 
la  vessie  et  l’anus  viennent  enfin  à y parti- 
ciper, et  il  en  résulle^que  le  malade  perd 
ses  urines  sans  s’en  appercevolr  et  que  l’é- 
vacuation des  matières  fécales  ne  se  fait  qu’en 
de  secouant  comme  un  sac  , à moins  qu’il 
n’aît  la  diarrhée.  La  maladie  dure  commu- 
nément fort  long-temps  , et  cjuelc|uefols  bien 
des  années.  Elle  se  termine  pour  l’ordinaire 
par  une  maladie  comateuse  et  mortelle.  In- 
dépendamment des  remèdes  convenables  dans 
l’iiemiplégie , on  a recommandé  pour  celte 
espèce  de  paraljsie  l’application  des  mèches 
ou  d’un  séton  sur  l’épine  du  dos.  Je  n’ai 
pas  ele  assez  heureux  pour  en  voir  de  bons 
' e/Fefs. 

2.  Le  rhumatisme , la  goutte-  et  d’autres 
principes  généraux  de  maladie  peuvent  aussi 
se  fixer  sur  la  moëlle  épinière,  sans  y pro- 
duire aucune  affection  organique  , et  donner 
Heu  néanmoins  à la  paraplégie.  Mais  celle- 
ci  est  beaucoup  plus  susceptible  de  guérison. 
C’est  ici  surtout  que  l’application  des  vési- 
catoires, des  mèches  ou  des  sétons,  peut 
être  utile  , si  la  sensibilité  du  malade  per- 
ïiiet  qu'on  ait  recours  à des  moyens  aussi 
douloureux.  Mais  le  remède  cjul  m’a  le  mieux 
l’éussi  en  pareil  cas  , ce  sont  les  bains  da/vs 
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le  marc  de  raisins  rouges.  J’ai  une  fois  imité 
ces  bains  avec  succès  en  substituant  au  marc 
de  raisins  du  tan  en  fermentation.  Les  sti- 
mulans  et  les  toniques  recommandés  ci-des- 
sus , doivent  en  même  temps  être  emplnjés 
et  combinés  avec  les  remèdes  propres  à com- 
battre le  principe  qui  a produit  la  maladie. 

Indépendamment  de  l’hémiplégie  et  de  la 
paraplégie  , on  voit  assez  fréquemment  des 
€i^ections  paralytiques  , qui  d’abord  ne  se 
manifestent  que  par  un  léger  engourdisse- 
ment de  la  main  ou  de  quelqu’autre  partie 
du  corps,  sans  aucune  affection  comateuse, 
si  ce  n’est  quelquefois  un  peu  de  pesanteur 
dans  la  tète,  et  quelques  vertiges.  Peu-à- 
peu  le  mal  augmente  et  au  bout  de  quel- 
ques mois  ou  de  quelques  années  devient 
une  paralysie  générale.  Il  m’a  paru  que  dans  ces 
casda  , (qu’on  pourroit  considérer  comme  une 
troisième  espèce  , si  elle  exigeoit  quelque 
remède  particulier  ou  différent  de  ceux  qui 
conviennent  dans  les  deux  autres)  le  mal  , 
quoique  dépendant  pour  l’ordinaire  d’un  prin- 
cipe de  rhumatisme  oit  de  goutte,  n’est  pas 
aussi  graduel  qu’il  le  paroît , mais  qu’il  doit 
être  considéré  comme  une  très-légère  attaque  , 
qui  se  répétant  fréquemment,  rend  à chaque 
répétition  l’engourdissement  et  la  foibiesse 
plus  étendus  et  plus  considérables , jusqu’à- 
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ce  qu’enfin  elle  se  termine  par  une  attaque 
‘complète  d’apoplexie  ou  foudrojante  , ou  très- 
promptemet)t  mortelle.  Le  traitement  de  cette 
maladie  ne  dilTère  point  de  celui  des  autres 
paralysies.  On  la  guérit  quelquefois  par  les 
•vésicatoires,  lesévacuans  et  les  frictions.  Mais 
pour  l’ordinaire  tous  les  remèdes  sont  inu- 
tiles , et  le  malade  va  en  déclinant  jusqu’à 
la  mort. 

2.  La  dyspepsie  est  une  maladie  de  l’esto- 
mac , qui  rend  la  digestion  difficile  ou  dou- 
loureuse ; difficile  , lorsque  la  maladie  tient 
plus  à l’atonie  qu’à  l’irritabilité  de  l’organe; 
douloureuse  , lorsqu’il  y a plus  d’irritation  que 
d’atonie. 

Delà  , deux  espèces  principales  de  djspep- 
'sie  , auxquelles  on  peut  en  ajouter  deux  au- 
tres dont  le  caractère  spécifique  exige  un 
traitement  un  peu  différent. 

a.  Dyspepsie  par  atonie.  Les  symptômes 
essentiels  de  celle-ci  sont  le  dégoût , les  gon- 
llemens,  les  vents,  les  aigreurs,  les  nausées 
et  les  vomissemens  après  le  repas  , joints  à 
une  constipation  hai>ltuelle,  ou  du  moins  à 
des  selles  irrégulières.  Les  graisses  , les  aci- 
des végétaux  , et  les  allmens  cruds  ou  indi- 
ffestes  au»-mentent  ces  symptômes  , surtout  si 
le  malade  mène  une  vie  sédentaire.  Celle 
maladie  commune  dans  les  villes  et  parmi 
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les  riches  , est  difficile  à guérir  et  devient 
souvent  hahiiuelle. 

Pour  la  traiter  avec  succès , d faut  surtout 
faire  une  grande  attention  au  régime.  En 
général  les  boissons  chaudes  , telles  que  le  thé 
et  le  café  , celles  qui  sont  susceptibles  de 
fermentation,  telles  que  les  acides  végétaux  , 
la  bière  et  les  vins  blancs  légers,  les  alunens 
gras,  peudissülubles,  ou  dont  la  décompo- 
sition produit  beaucoup  d’acide  carbonique, 
tels  que  les  fruits,  les  herbages  acidulés  et 
les  légumesà  gousse,  sont  les  plus  pernicieux. 
Mais  dans  celte  maladie  plus  que  dans  aucune 
autre  on  volt  souvent  des  bizarreries  qui  lont  ex 
ceptlon  aux  règles  générales  les  mieux  fondées 
en  théorie,  et  11  est  tou)Ours  plus  prudent 
de  s’en  tenir  à cet  égard  à l’expérience  in- 
dlvlduelledu  malade,  qui  doit  soigneusement 
éviter  tant  relativement  à la  quantité  quàla 
qualité  ou  à la  combinaison  de  ses  ah  mens 
et  de  ses  boissons,  ce  qu’il  a le  plus  fréquem- 
ment éprouvé  lui  être  nuisible  , lors  même 
qu’on  aurolt  de  la  peine  à comprendre  com- 
ment. 

En  fait  de  remèdes  on  peut  avoir  recours 

successlvemeni aux stlmulans  aromatiques,  tels 

que  la  menthe  , la  moutarde  , la  cannelle , 
le  poivre  blanc;  aux  toniques,  tels  que  les 
martiaux,  leklna,le  colombo , langustuia  , 
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le  boîs  fie  Surinam,  ou  aulres  amers  ; aux 
anfizj’mifjues,  ou  remèdes  propres  à préve- 
mr  la  fermentation  des  alimens,  tels  que  les 
acides  minéraux,  et  particuliérement  l’acide- 
ou  l’élixir  vilriolique;  aux  laxatifs  absorbans, 
slimulans  ou  toniques,  tels  que  la  magnésie, 
1 aloës  , et  les  differentes  préparations  de  rhu- 
barbe. Enfin  il  ne  faut  négliger  ni  l’exercice, 
ni  les  bains  froids  par  immersion  , pourvu 
qu  on  les  lasse  avec  une  grande  régularité, 
et  qu’on  J accoutume  graduellement  le  malade. 

Dyspepsie  par  irntahilité.  Celte  espèce 
très-commune  à Genève,  et  à laquelle  j’ai 
cru  voir  que  le  mouvement  des  bras  dispose 
particuliérement,  diffère  de  la  précédente, 
en  ce  que  le  malade  n’a  pas  de  dégoût , et 
que  quelle  que  soif  la  nature  des  alimens 
qu  il  prend,  il  éprouvé  toujours  dans  l’esto- 
mac, une  ou  deux  heures  après  le  repas, 
un  poids  douloureux  , un  sentiment  pénible 
de  crampes  qui  se  terminent  pour  l’ordinaire 
par  des  nausees  et  des  vomissernens. 


Après  avoir  pendant  bien  des  années  traité 
celte  maladie  avec  peu  de  succès  par  les 
stomachiques  et  les  antispasmodiques  ordi- 
iiaii  es , J ai  eu  enfin  le  bonheur  de  découvrir 
en  1786  un  remède  qui,  lorsqu’il  n’v  a pas 
de  complication  , réussit  beaucoup  mieux 
qu’aucun  autre,  sans  avoir  jamais  aucun  in- 
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convénienf.  C’est  l’oxlde  blanc  ou  magistère 
de  bismuth  , à la  dose  de  6 à 12  grains  qua- 
tre fois  par  jour.  J’ai  vu  aussi  de  bons  effets 
quoique  bien  moins  constamment  de  l oxide 
noir 'de  manganèse,  de  l’eau  oxlgénee  , des 
emplâtres  gommeux  et  lélldes , des  pétales 
du  cresson  des  prés  combines  avec  1 alum,  etc. 
(Nr.  98.) 

Ces  deux  espèces  de  dyspepsie  sont  souvent 
compliquées  l’une  avec  l’autre  , ainsi  qu  avec 
d’autres  maladies.  Par  exemple  , 

c.  UHypochondrie  est  une  espèce  de  dys- 
pepsie compliquée  de  mélancolie  avec  tris- 
tesse , pusillanimité  , langueur  , engourdisse- 
ment et  crainte.  Le  malade  est  sans  cesse  con- 
centré sur  sa  santé.  Il  ne  pense  qu  à lui , 
il  raisonne  beaucoup  sur  la  nature  , les  cau- 
ses et  les  effets  de  sa  maladie , s’en  fait  des 
idées  très-cliirnériques  et  se  livre  quelquefois 
à sa  mélancolie  au  point  d’attenter  à sa  vie. 
Il  paroit  que  celle  modification  de  la  dys- 
pepsie tient  pour  l’ordinaire  à un  engorge- 
ment général  dans  le  système  de  la  veine- 
porte.  C’est  pourquoi  aux  remèdes  propres 
à la  dyspepsie  j’ajoute  l’application  des  sang- 
sues au  fondement  et  les  sucs  d’herbes.  Il  y 
a quelquefois  plt^s  de  tension  que  d’atonie 
et  dans  ce  cas  les  bains  lièdes  , l'eau  de  pou- 
let , et  les  adoucissans,  conviennent  mieux 
que  les  toniques. 
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Dans  tous  les  cas  , la  dislraclion , les  voya- 
ges, et  les  eaux  minérales,  telles  que  celles 
de  Spa  ou  de  Plombières,  prises  sur  les  lieux, 
sont  , tant  au  moral  qu’au  physique,  d’ex- 
cellens  moyens  de  guérison  , si  les  facultés 
ou  les  convenances  du  malade  le  permettent. 

d.  Enfin,  j’ai  vu  quelquefois  une  espèce  de 
dyspepsie  produ\[e  parla  luxation  du  cartilage 
xiphoïde  dont  la  pointe  se  recourbe  en-dedans, 
et  Irrite  le  cardia.  On  la  distingue  facilement 

* O 

en  ce  que  la  douleur  se  borne  ici.  à un  seul 
point  répondant  à l’extrémité  du  cartilage  , 
qu’il  suffit  de  relever  en  appuyant  sur  l’ex- 
trémité de  l’os,  pour  faire  cesser  le  mal.  J’aî 
guéri  cette  maladie  par  un  bandage  ou  un 
emplâtre  , tel  que  celui  d’André  De  la  Croix, 
propre  à assujettir  le  cartilage  à sa  place. 

3.  La  Chlorose  , ( Pâles  couleurs  ) est  une 
maladie  qui  tient  à la  suspension  des  hémor- 
rhagies naturelles  à l’âge  nubile.  Elle  se  mani- 
Teste  par  une  pâleur  excessive,  par  des  symp- 
tômes de  dyspepsie  et  surtout  par  des  appé- 
tits extraordinaires  et  irréguliers  , par  une 
grande  lassitude  dans  les  jambes,  des  palpita- 
tions, de  l’oppression,  etc.  Ces  .symptômes 
durent  plus  ou  moins  , jusqu’à.-ce  que  l’hé- 
morrhagie arrive  avec  assez  d’abondance  et 
de  régularité.  Quelquelois  la  pâleur  est  ac- 
compagnée de  boullisure  et  d’anasarquej  et 
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î’accifîent  le  plus  à redouter  lorsque  la  ma-r 
ladie  prend  cette  tournure  , c’est  l’épanclie- 
ment  subit  dans  l’une  des  cavités  de  la  tète, 
de  la  poitrine,  ou  du  bas -vendre.  Cepen- 
dant la  maladie  est  rarement  mortelle.  Elle 
se  guérit  avec  le  temps  par  les  toniques,  tels 
que  les  martiaux  , la  rhubarbe  , les  aloëli- 
ques,  et  le  bain  froid,  ou  en  cas  d’irritation, 
par  la  chamomille,  le  poullot  et  la  garance, 
avec  quelques  aromates. 

Les  femmes  nubiles  éprouvent  souvent 
des  retards  ou  des  suspensions  accompa- 
gnées pour  l’ordinaire  de  symptômes  de  dys- 
pepsie plutôt  que  lie  chlorose.  On  y remédie 
par  les  mêmes  mojens  auxquels  on  peut 
avec  succès  ajouter  les  bains  de  pieds  stimu- 
lans  , les  sangsues  au  fondement  et  les  sup- 
positoires. Mais  il  faut  toujours  être  sur  ses 
gardes  contre  une  grossesse,  de  peur  de  pro- 
curer l’avortement. 

4.  La  Leucorrhée  , ( Pertes  Hanches)  est  une 
maladie  frérjuente  dans  les  villes  parmi  les 
ferrnnes  qui  vivent  mollement  et  font  abus 
de  boissons  chaudes,  (j’est  une  évacuation 
plus  ou  moins  constante  de  mucosités  bla»' 
ches  par  les  vaisseaux  du  vagin  ou  de  la  ma- 
trice sans  douleur  et  sans  engorgement  sen- 
sible dans  cet  organe.  Il  en  a deux  es- 
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Cl.  Celle  où  la  perle  n’est  accompagnée  d’au- 
cune d^  surie , cuisson  , démangeaison  , ou 
d’aucun  sentiment  d’àcrelé  dans  les  parties 
afFectées.  Elle  tient  alors  uniquement  au  re- 
lâchement des  vaisseaux  et  ne  demande  que 
des  toniques  et  des  adstringens  pour  sa  gué- 
rison. Le  régime  doit  être  le  même  que  pour 
les  ménorrhagies  passives.  Les  remèdes  géné- 
raux qui  m’ont  le  mieux  réussi  sont  le  klna , 
l’alum  , le  suc  d’orties  et  le  bain  froid.  Les 
remèdes  qui  agissent  plus  spécialement  sur 
le  vagin,  la  matrice  et  les  environs , réussis- 
sent encore  mieux.  Tels  sont  le  bain  de  fau- 
teuil, l’élixir  de  gnayac  et  la  teinture  de  can- 
tharide.‘^  en  doses  graduellement  augmentées 
jusqu’à  produire  un  peu  de  djsurie. 

h.  Celle  où  La  djsurle , la  chaleur  et  la 
démangeaison  des  parties  affectées , et  même 
une  rougeur  dartreuse  dans  les  environs  in- 
diquent l’acreté  de  la  perte.  Ici,  outre  le  kina, 
l’alum , le  bain  froid  , et  le  suc  d’orties  , j’em- 
ploie les  jeux  d’écrevisse  à grandes  doses  , 
jusqu’à  demi  once  par  jour  en  quatre  fois , 
et  les  lavages  avec  l’eau  de  Goulard.  Mais 
je  ne  donne  ni  la  teinture  de  canlharides  , 
ni  même  l’élixir  de  guajac. 
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XII®.  L e ç o n. 

Des  maladies  convidsives  , et  1°.  du  Tétanos, 
de  VEpilepsie  , et  des  autres  convulsions 
musculaires. 

Le  troisième  Ordre  des  maladies  nerveuses, 
comprend  les  maladies  spasmodiques , carac- 
térisées par  une  grande  irrégularité  dans  les 
mouvemens  des  muscles,  ou  des  fibres  mus- 
culaires, sans  aucune  intervention  de  la  vo- 
lonté; à proprement  parler,  toutes  les  mala- 
dies sont  en  ce  sens  des  maladies  spasmodi- 
ques; mais  on  ne  donne  ce  nom  qu’aux  mala- 
dies générales,  dans  lesquelles  il  n’j  a ni  fiè- 
vre, ni  cachexie  , et  plus  spécialement  a celles 
dont  un  mouvement  brusque,  involontaire  et 
violent  des  muscles  lait  le  caractère  principal. 

Ond  ivise  les  maladies  spasmodiques  en  trois 
faisceaux,  selon  qu’elles  intéressent  les  mus- 
cles qui  servent  à l’exercice  des  fonctions  ani- 
males, vitales  ou  naturelles. 

Les  principaux  genres  renfermés  dans  le 
premier  faisceau  , sont  : i.  les  convulsions  ; 
2.  la  Danse  de  St.  Guy\  3.  V Epilepsie  , et  4*  le 
Tétanos. 

I.  Les  convulsions  sont  plulét  un  symptôme 
d’autreü  maladies  qu’une  maladie  distincte.  Ce 
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sont  des  rnouvemens  brusques , involontaires  , 
et  souvent  très  - violens  des  muscles  de  la  face, 
de  la  bouche,  du  col , ou  des  extrémités,  mou- 
vernens  qui  se  Font  pour  l'ordinaire,  à l'irisçu 
du  malade,  en  conséquence  de  quelque  cause 
irritante,  telle  que  la  dentition,  les  vers  , la 
peur,  le  chagrin,  ou  d’autres  passions  de  na- 
ture a faire  une  impression  vive  el  subite.  Les 
maladies  éruptives,  et  spécialement  la  petite 
vérole  , occasionnent  souvent  aussi  des  con- 
vulsions , au  moment  où  l’éruption  se  manl- 
lesle  Une  extrême  folblesse  , telle,  que  celle 
tjui  est  produite  par  une  hémorrhagie  exces- 
sive et  subite  , ou  par  les  angoisses  de  la  mort , 
est  encore  une  cause  fréquente  de  convulsions. 
Enfin  , il  en  survient  quelquefois  dans  les  ma» 
ladies  chroniques  de  la  peau  , telles  que  la 
teigne,  la  gale,  les  dartres,  ou  autres  mala- 
dies de  ce  genre,  lorsqu’on  les  traite  impru- 
demment par  des  remèdes  répercussifs , sans 
une  préparation  convenable,  ou  lorsque  l’e- 
ruptlon  dlsparoît  naturellement  d'une  manière 
trop  subite. 

Dans  tous  les  cas,  si  la  cause  occasionnelle 
du  mal  est  apparente,  il  faut  l’éloigner,  la  dé- 
truire , ou  en  prévenir  le  retour.  Si  elle  est 
inconnue,  ou  qu’il  ne  soit  pas  en  ïiotre  pou- 
voir de  la  faire  cesser,  il  faut  chercher  à di- 
minuer l’irrltabllilé  en  général  par  les  aniispas- 

niodiques. 
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tnodiques.  Ceux  qui  m’ont  lei  mieux  teussi  » 
sont  les  Jlleurs  de  zinc  ( N°®. i8  et  19  ) et  le  bairt 
tiède  pour  les  enfans  ; et  le  musc  ou  la  valériane 
(N°®.  20  et  98  ) , pour  les  adultes^  Mais  tous  les 
autres , tels  que  l’ælher, le  castor,  l’asa  fœtida^ 
la  racine  de  pivoine  , l’alkali  volatil , l’opium  ^ 
etc.  (N°®.  16,74,99,  100  , roi , 102  et  io3)  ; 
peuvent  être  employés  avec,  succès.  Quelque- 
fois , spécialement  dans  la  petite  - vérole  , il 
Suffit  d’exposer  le  malade  à l’air  froid  pour* 
faire  cesser  à l’instant  les  accidens  convulsifs 
les  plus  formldableSi 

Quant  aux  prophylactiques  ^ le  kina  et  leâ 
bains  froids  sont  les  meilleurs  ^ si  l’on  a lieUt 
de  présumer  chez  le  malade  de  la  foiblesse^ 
ou  un  excès  de  mobilité,  qui  exige  des  to-i 
niques.  Mais  si  au  contraire,  on  a des  raisons 
de  craindre  la  pléthore,  le  régime  antiphlogis- 
tique et  la  saignée  générale  ou  locale  sont 
nécessaires.  L’application  des  sangsues  der- 
rière les  oreilles  est  souvent,  par  exemple^ 
tm  rnoven  très  efficace  de  rendre  la  dentitiori 
facile  et  moins  dangereuse.  Enfin  ^ si  l’irrita- 
tion est  de  nature  à être  rappelée  et  concert-* 
Vrée  à la  surface,  les  vésicatoires ,-  les  sétons^ 
les  cautères  et  les  différens  genres  d’exutoireâ 
sont  les  remèdes  les  plus  convenables^ 

Une  espèce  de  convulsions  assezi  fréquertfef| 
c’est  la  crampe,  ou  contraction  permanents 
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de  certains  muscles  , accompagnée  de  dou- 
leurs plus  ou  moins  vives  dans  le  muscle  af- 
l'ecté.  Elle  survient  quelquefois  de  jour,  mais 
plus  ordinairement  de  nuit,  et  pendant  le  som- 
meil , toutes  les  parties  du  corps  peuvent  en 
etie  afleclees , mais  sj^^mptOmatiquement  5 la 
crampe  proprement  dite  n’attaque  guères  que 
Je  gras  de  jambe,  les  orteils,  ou  les  doigts. 
Gn  la  fait  cesser  en  exposant  au  froid  la  par- 
tie affectee  ; et  surtout  en  l’appujant  contre 
quelque  corps  dur.  Et  pour  en  prévenir  1q 
retour,  on  peut  avoir  recours  aux  antispasmo- 
diques toniques,  tels  que  le  kina,  la  valé- 
riane, les  fleurs  de  zinc,  et  l’oxide  noir  de 
manganèse  (No.  104), qui  m’a  réussi  dans  deux 
ou  trois  cas  graves  , dans  lesquels  d’autres 
remèdes  avoient  échoué. 

Dans  le  Tic  douloureux , espèce  de  crampe 
qui  se  manifeste  pour  l’ordinaire  à la  joue,  qui 
ue  se  guérit  guères  que  par  le  temps,  et  n’ad- 
inet  en  fait  de  remèdes,  que  des  palliatifs  et 
des  caïmans,  tels  que  l’opium  et  les  narcoti- 
ques, on  a proposé  la  section  du  nerf  abou- 
tissant aux  muscles  affectés.  Mais  outre  qu’on 
risqueroit  par-là  de  les  paraljser,  on  n’est  pas 
toujours  assez  sur  du  nerf  qu’il  faudroit  cou- 
per , pour  détruire  complètement  leur  sensi- 
bilité, et  souvent  elle  est  excitée  par  des  nerfs 
collatéraux , qu’il  ne  seroit  pas  facile  d’attein- 
dre par  celle  opéralion. 
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2.  La  Danse  de  St,  Guy  ou  Chorea,  est 
tme  maladie  qui  n’aiTecle  guères  que  les  jeu- 
nes gens  dans  l’àge  de  puberté,  ou  un  peu  au- 
dessous,  mais  qui  dure  quelquefois  fort  au - 
delà  de  cet  âge,  et  qui  leur  fait  faire  des  mou- 
vemens  fort  extraordinaires,  brusques,  irré- 
guliers et  presque  ridicules,  quand  ils  veu- 
lent saisir  quelque  chose,  marcher  ou  parler. 
On  dirolt  qu’ils  dansent , gesticulent  et  font 
les  baladins.  Celle  maladie  affecte  souvent  un 
côté  du  corps  plutôt  que  l’autre.  Quelque- 
fois aussi  efle  est  générale.  Elle  ne  procure 
d’ailleurs , ni  convulsions  spontanées  , ni  as- 
soupissement. Dans  Un  degré  très  ■ léger , elle 
ne  se  manifeste  que  par  des  tics  et  des  gri- 
maces ou  mouvemens  a demi  volontaires,  fré- 
quemment répétés, sans  aucun  but  ,et  qui  de- 
viennent facilement  habituels. 

Si  la  volonté  fortement  excitée  par  quel- 
que mojen  morale  n'est  pas  suffisante  pour 
les  réprimer,  ou  si  la  maladie  est  complète, 
les  principaux  remèdes  à employer  sont  les 
antispasmodiques  toniques  , tels  que  le  bain 
froid  par  immersion  , la  valériane  et  les  fleur» 
de  ^inc. 

3.  VEplIepsîe  est , à proprement  parler  , 
une  maladie  comateuse  , revenant  par  accès  , 
dans  chacun  desquels  le  malade  tombe  dans 
fin  asioupisseirient  profond  qui  lui  Ôte  tout 
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sentiment,  et  qui  est  accompagné  de  moiT- 
vemens  convulsifs  dans  toutes  les  parties  du 
corps,  tels  que  pour  l’ordinaire,  il  se  mordl 
a langue  jusqu’au  sang , et  qu’il  lui  sort  de 
Ja  bouche  une  grande  quantité  d ecume.  Ces 
accès  viennent  quelquefois  tout  d’un  coup, 
sans  être  précédés  par  aucun  sjmplôme.  Plus 
communément , ils  s’annoncent  un  peu  d’a- 
vance par  des  maux  de  tête,  des  vertiges,  des 
éblou.ssemens,  et  quelquefois  par  une  sen- 
salion  particulière,  comme  d’un  vent  frais  qui 
rernonleroit  de  l’extrémité  d’un  doigt  ou  d’ua 
orteil , le  long  du  bras,  ou  de  la  jambe  , jusqu’à 
la  tète,  sensation  qu’on  a appelée  aura  epilep. 
tica.  Souvent  encore  les  accès  ne  reviennent 
que^  la  nuit  , et  lors  même  qu’ils  surviennent 
aussi  le  jour,  le  malade  j est  plus  disposé 
après  le  sommeil  que  dans  aucun  autre  mo- 
ment. Ces  accès  sont  quelquefois  si  légers  qu’ils 
se  bornent  à une  légère  absence  d’esprit,  corn- 
rnunement  accompagnée  de  quelques  légers 
spasmes  dans  les  jeux,  ou  dans  les  muscles  du 
col,  sjrnptômes  qui  ne  durent  qu’une  ou  deux 
minutes.  Mais  quelquefois  le  malade  est  tour- 
menté par  les  convulsions  les  plus  violentes. 
Il  pousse  des  cris  aigus,  ou  plutôt  des  hur- 
lemens,  et  se  débat  avec  fureur,  jusqu’à-ce 
qu’enfin  il  survienne  un  assoupissement  lé- 
tliarglque,  qui  dure  plus  ou  moins  long-temps, 
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et  qui  termine  l’accès.  Quelquefois  il  se  re- 
nouvelle très- fréquemment  pendant  plusieurs 
jours  de  suite  , laissant  après  cela  de  longs 
intervalles,  parfaitement  lucides.  Plus  ordi- 
nairement , l’attaque  se  borne  à un  seul  accès , 
qui  revient  plus  ou  moins  fréquemment,  mais 
avec  des  intervalles  égaux. 

L’épilepsie  est  souvent  produite  ou  par" 
quelque  violence  extérieure , dont  les  suites 
ne  se  manifestent  souvent  que  long  - temps 
après  , ou  par  les  mêmes  causes  qui  produi 
sent  les  convulsions , ou  par  un  travai  l forcé 
de  l’esprit,  ou  simplement  par  l’àge  qui  accu 
mulant  le  sang  dans  les  veines  en  rend  le  re- 
tour au  cœur  plus  difficile.  Aussi  volt  - on  fré- 
quemment des  vieillards  de  6o  ans  et  au-des- 
sus , devenir  épileptiques , quoiqu’ils  n’aient 
eu  aucune  atteinte  de  ce  mal  dans  leur  en- 
fance. Les  enfans  y sont  cependant  plus  su- 
jets par  une  suite  de  leur'excessive  irrltabl- 
lité  qui  les  rend  plus  susceptibles  de  toutes 
les  impressions  vives,  telles,  par  exemple, 
que  celle  de  la  peur,  qui  est  une  des  causes 
les  plus  fréquentes  de  cette  maladie. 

Quant  au  prognostic,  on  distingue  commu- 
nément les  épilepsies  qui  ne  proviennent  que 
d’un  excès  d’irritabilité  , de  celles  qui  dépen- 
dent tie  fjueUjue  affection  organique.  Celles-là 
sont  regardées  comme  susceptibles  de  guérL 

1 3 


( ) 

8on,  celles -ci  comme  incurables.  Celfe  dis. 
tinclion  , juste  en  elle-mèrne  , ne  m’a  pas  paru 
fondée  sur  des  caractères  Faciles  à reconnoîire. 
Lorsque  Ja  maladie  dure  très  - long  - temps , 
résiste  aux  remèdes,  altère  dans  les  interval- 
les les  facultés  Intellectuelles , ( altération  qui 
va  quelquefois  jusqu’à  une  Imbécillité  com- 
plète ) lors  surtout  qu’elle  paroît  avoir  pour 
cause  première  quelque  coup  violent  sur  la 
tête,  on  regarde  généralement  cette  maladie 
comme  étant  de  la  dernière  espèce,  on  s’attend 
à voir  périr  le  malade  par  quelque  accès  qui, 
plus  violent  que  les  autres,  dégénère  en  une 
apoplexie  mortelle,  et  à trouver  a l’ouverture 
quelque  engorgement  dans  les  vaisseaux  du 
cerveau,  quelque  épanchement  de  sang,  de 
pus,  ou  de  sérosité  dans  ses  cavités,  quelque 
tumeur  dans  sa  substance,  ou  quelque  autre 
affection  visible  ou  palpable,  de  nature  à le 
comprimer  , et  a 1 Irriter  méchaniquement. 
Mais  j’ai  vù  des  epileptiques  dans  lesquels  la 
maladie  se  manifestoit  avec  tous  ces  caractè- 
res, et  qui  cependant  se  sont  parfaitement 
et  solidement  guéris.  J’en  ai  vu  d’autres  qui 
n’ont  pas  eu  le  même  bonheur , mais  à l’ou- 
verture desquels  on  n’a  trouvé  aucun  engor- 
gement, aucun  épanchement,  aucune  altéra- 
lion  visible  des  organes.  J’en  ai  vû  enfin  dans 
lesquels  on  n’avoit  aucune  raison  de  soupçon- 
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uer  rien  de  pareil,  et  qui  se  sont  trouvés  ce- 
pendant avoir  une  affection  organique  bien 
marquée  et  considérable.  J’estime  donc  que 
le  médecin  n’a  aucun  moyen  sûr  de  décider 
la  question  d’après  les  symptômes,  et  que  s’il 
n’a  pas  le  plaisir  de  pouvoir , en  aucun  cas  , 
se  flatter  à coup  sûr  de  guérir  son  malade, 
il  ne  doit  jamais  non  plus  en  désespérer.  Car 
il  est  de  fait  que  quoique  l’épilepsie  résiste 
souvent  à tous  les  remèdes,  on  a cependant 
un  très  - grand  nombre  d’exemples  de  guéri-i 
son  opérée  dans  des  cas,  même  en  apparence 
très- alarmans , ou  spontanément  et  avec  le 
temps , ou  par  une  fièvre  intermittente  qui 
en  suspend  pour  l’ordinaire  les  accès , et  qui 
si  elle  dure  long  - temps  est  peut  être  le  meil- 
leur de  tous  les  remèdes,  ou  enfin  par  les 
secours  de  l’art. 

Dans  tous  les  cas , après  avoir  attaqué  les 
causes  prédisposantes  ou  occasionnelles  par  la 
saignée,  les  sangsues,  les  vésicatoires,  les  pur- 
gations, les  vermifuges,  etc.,  il  faut  avoir  re- 
cours successivement  à dlfférens  antispasmo- 
diques, jusqu’à -ce  qu’on  en  trouve  un  as^ez. 
efficace  pour  rendre  les  accès  moins  fréquen» 
et  moins  violens , et  alors  il  faut  le  continuer  ré- 
gulièrement et  long-temps  de  suite  jusqu’à  la 
guéri.son  complète  du  malade.  Ceux  qui  m’ont 
}e  mieux  réussi  sont  la  valériane , les  flours 
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de  zinc,  le  cuivre  ammoniacal  (N®.  io5),  eé 
Ja  pierre  infernale,  ou  nitrate  d’argent  (N«.  i o6), 
en  doses  graduellement  augmentées.  S’il  sur- 
vient une  fièvre  intermittente,  il  faut  bien  se 
garder  de  la  couper.  Le  régime  doit  être  dirigé 
ÿelon  les  apparences  de  pléthore  ou  de  foiblesse. 

4-  Le  Tétanos  est  une  maladie  formidable 
Cjui  se  manifeste  par  un  serrement  de  la  mâ- 
choire, suivi  d’une  rigidité  permanente  dans 
lies  muscles  du  col  , du  dos  et  du  ventre  , 
pvec  de  fréquentes  secousses  convulsives  des 
ynusdes  affectés  , souvent  une  grande  diffî- 
culté  à avaler  , et  de  grandes  angoisses  , au 
yrnlieu  desquelles  le  malade  meurt  commu- 
îiément  dans  l’espace  de  deux  ou  trois  jours. 
Quelcjuefols  la  maladie  se  prolonge  , et  laisse 
înème  de  bons  intervalles , mais  elle  n’en  est 

pas  moins  mortelle.  Il  est  très-rare  qu’on  la 
guérisse, 

On  ne  peut  donc  avoir  que  des  apperçus 
?ur  le  meilleur  traitement  à suivre  quand  elle 
est  déclarée.  D’abord  le  bain  tiède,  qui 
paroîtroit  bien  indiqué  , m’a  paru  , ainsi  qu’à 
d’autres  praticiens,  décidément  nuisible.  Les 
îintlspasmodiques  les  plus  actifs  et  les  plus 
polgnans,  tels  que  le  musc,  lælher,  l’alkali 
volatil  etc.  n’ont  aucune  prise  sur  la  maladie, 
ï^es  seuls  qui  m’aient  paru  avoir  quelque 
Sitçcés  sont  l’opium  et  le  mercure , mais  seule- 
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ment  en  très-grandes  doses.  Car  un  des  moyens 
les  plus  sûrs  de  reconnoilre  le  caractère  du 
tétanos  dans  une  affection  douteuse,  c’est 
l’essai  de  l’opium , en  doses  graduellement 
et  rapidement  augmentées.  On  le  supporte 
en  doses  incomparablement  plus  grandes  dans 
cette  maladie  que  dans  toute  autre  circons- 
tance. Je  crois,  sans  pouvoir  l’affirmer  posi- 
tivement, qu’il  en  est  de  même  du  mercure. 
Mais  soit  que  le  cours  de  la  maladie  soit 
trop  rapide , pour  que  ces  remèdes  aient  le 
temps  d’agir,  soit  que  la  difficulté  d’avaler 
empêche  de  les  administrer  comme  il  faut, 
soit  qu’enfin  le  mal  soit  supérieur  à tous  les 
moyens  de  guérison  , il  est  rare  qu  on  en 
trouve  aucun  qui  réussisse. 

C’est  donc  vers  les  causes  occasionnelles  du 
tétanos  que  doit  être  principalement  dirigée 
l’attention  du  Médecin  , pour  tâcher  de  le 
prévenir.  Or,  voici  celles  que  )’ai  eu  occa- 
tlon  d’observer: 

lo.  Les  Blessures  avec  contusion,  ou  déchi- 
rement de  quelque  nerf,  aponévrose  ou  ten- 
don ; les  fractures  compliquées  , et  les  blesJ 
sures  avec  une  arme  à feu  sont  sous  ce  rappoit 
plus  dangereuses  que  celles  qui  sont  faites 
à l’arme  blanche,  ou  avec  un  Instrument  tran- 
chant. Le  tétanos  se  manifeste  ordinairement 
dans  ces  cas-là  au  lo®.  ou  ii®-  jour,  quel- 
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io  .1  dt™”'  J"  'i-lc)ue. 

kl  il  le  men.hr.  blessé, 

avol  '’T""”'  -l™e 

=vo  r grand  so.n  da  couper  lea  nerl,  e,  les 
tendons  offensés,  de  bien  débrider  la  plaie, 
_e  lendre  les  aponévroses  trop  lendnes  , et 
<-e  ne  laisser  aucun  fo_yer  d’irrilalion.  A la 
première  app.arence  de  soubresauts,  ou  de 
serrement  dans  la  mâchoire  , il  faut  donner 

opium  e,  le  mercure  en  grandes  doses,  pan. 

eer  la  plaie  avec  une  forte  décoclion  dopium, 

I examiner  fréqueinment  et  avec  soin  pour 
en  ever  es  esquilles  et  autres  causes  d’irri- 
tation qui  pourroient  avoir  échappé  au  pre- 
Hiier  pansement.  ^ 

2°.  Les  piqiVes  pénétrant  dans  une  apone- 
vrose  ou  dans  un  tendon  produisent  souvent 
rfes  contractions  et  des  soubresauts  qui  me- 
uacei.l  de  tétanos.  Les  fumigations  d’huile  sont 
en  pareil  cas  le  meilleur  remède.  Je  les  ai 
vues  opérer  merveilleuseineul  bien  , el  résou. 
dre  sur  le-charnp  le  spasme, 

3.  La  compression  ou  le  tiraillement  de 
quelque  nerf  compris  dans  une  ligature,  soit 
après  l’ampulalion  d’un  membre,  soit  après 
l’opération  pour  une  hernie  épiploïque  II 

htui  donc  auiaiit  que  possible  éviter  les  liga- 
tures  en  masse.  ° 
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40.  L’irritation  d’un  nerf  dans  son  cours 
par  le  passage  du  pus.  J’ai  vu  des  coliques 
inflammatoires  qui  s’étoient  terminées  par  la 
suppuration  , et  dans  lesquelles  l’irritation  du 
nerf  sciatique  par  le  passage  du  pus  dans 
l’intestin  rectum  où  il  s’étoit  fait  jour,  ont 
produit  pendant  long-temps  dans  les  jambes 
des  cratnpes  effroj^ables  , au  point  même  de 
disloquer  les  os.  J’ai  vu  encore  un  homme 
qui  pour  avoir  négligé  une  fluxion  provenant 
d’un  engorgement  inflammatoire  dans  une  des 
glandes  parotides,  et  s’ètre  imprudemment  ex- 
posé  a l’air  froid  , périt  de  tétanos  et  d’Empje- 
me  5 à l’ouverture  on  trouva  dans  la  poitrine 
une  grande  quantité  de  pus  qui  j avoit  filtré  du 
fojer  principal , le  long  de  la  trachée  artère. 

5.  Quoiqu’en  puissent  dire'  les  dentistes  et 
quelque  inconnue  que  soit  encore  la  cause  de 
ces  accidens,  j’ai  vù  le  tétanos  survenir  à la 
suite  de  l’insertion  des  dents  à pivots , même  lors- 
que  cette  opération  n’avoil  été  nj  accompagne© 
ni  suivie  d’aucune  douleur.  J’ai  lieu  de  croire 
qu’on  éviterolt  ce  malheur  en  évitant  soigneu* 
sement  le  froid  , et  en  fixant  la  dent  de  ma- 
nière à pouvoir  l’ôler  tous  les  jours  pendant  la 
nuit.  Je  n’ai  pas  besoin  d’ajouter  qu’aux  pre- 
mières apparences  de  la  maladie , il  faut  à 
l’instant  mèrn^ôter  les  dents  suspectes. 

6.  Enfin , J’ai  vù , comme  d’autres  praticiens  ^ 
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e elanos  produit  sans  aucune  blessure  ou 
û.e  I T"  "‘T""'"'"’  P°“--  *0"^ 

t:"  ceae  espèce  ne  .«"a  pas  paru  tiins 

dangereuse  que  les  autres. 


XlIIe.  Leçon. 

De  l'Hystérie  et  de  IHydrophohie. 

Quoique  rhjsièrie  et  l’bjdrophobie  affec- 
ent  pour  l’ordinaire  les  organes  de  nos  fonc- 
■ons  nain, -elles  , puisque  dans  l’une  e,  dans 
aul.e  I œsophage  paroît  être  le  principal 
5'ege  des  spasmes  qui  les  caractérisent  il 
consent  cependant  de  les  placer  à côté  des 
n.aladies  spasmodiques  qui  intéressent  par^ 
l.euherement  les  fonctions  animales . parce 
quelles  ont  plus  d’affinité  avec  ces  maladies, 
soit  par  la  généralité  de  leurs  symptômes 
sou  par  leur  influence  directe  sur  les  or-a. 
nés  immédiats  du  sentiment  et  du  mouve. 
tuent,  qu’avec  celles  qui  troublent  spéciale- 
ment les  fonctions  vitales  et  naturelles. 

^ I.  L'Hysterie  est  une  maladie  rare  cher-  les 
hommes , mais  Irès.commune  parmi  les  fem- 
mes  , surtout  parmi  celles  qui  ont  été  accoutu- 
mées dès  leur  enfance  à mener  uns  vie  molle. 
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et  à croire  qu’il  n’y  a rien  de  plus  Intéres- 
sant qu’une  grande  sensibilité.  C est  de  toutes 
les  maladies  la  plus  irrégulière  et  la  plus 
variée.  Elle  prend  toutes  sortes  de  masques  , 
présente  souvent  les  symptômes  les  plus  bi- 
zarres et  les  plus  extraordinaires,  se  com- 
plique avec  toutes  sortes  de  maux  , et  se  for- 
tifie tellement  par  l’habitude  quelle  produit 
enfin  une  disposition  permanente  à des  spas- 
mes que  les  moindres  causes  provoquent , 
et  qui  modifie  toutes  les  maladies  acciden- 
telles. 

Voici  sa  marche  régulière.  La  malade 
éprouve  d’abord  un  sentiment  pénible  de 
crampe  et  de  mal  aise  à l’estomac , comme 
si  une  boule  se  remuoit  dans  son  ventre. 
Tout-à-coup  elle  sent  celte  boule  remonter 
à son  col,  s’y  fixer,  et  lui  ôter  la  faculté 
de  parler , d’avaler  et  même  de  respirer.  C’est 
ce  qu’on  appelle  globe  hystérique.  Bientôt  la 
boule  semble  se  partager  en  deux  , et  mon- 
tant de  chaque  côté  de  l’occiput,  elle  va 
se  fixer  sur  le  sommet  de  la  tète  comme 
un  clou  très  - douloureux.  Alors  la  malade 
paroît  s’assoupir.  On  dirolt  qu’elle  a perdu 
toute  connoissance.  Cependant  pour  1 ordi- 
naire elle  voit , elle  entend  , elle  jouit  de  tous 
ses  sens  ; mais  elle  est  Immobile , si  ce  n est 
c[ue  par  momens  elle  a des  soubressauts  et 
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contorsions  qui  dégénèrent  quelquefois  en 
depouvanlablea  convulsions. 

U longueur  de  l’attaque  est  fort  Inégale, 
anlôt  elle  ne  dure  que  quelques  minutes  , tatt. 
toi  plusieurs  heures,  Enfin  la  malade  éprouve 
«n  besotn  pressant  de  pleurer  ou  d’urlncr. 
Elle  verse  un  torrent  de  larmes  avec  .les  san. 
glota  et  des  gémissemens  interrompus  quel- 
quefots  par  des  éclats  de  rire  immodérés 
sans  aucune  cause;  ou  bien  elle  remplit  un 
pot  de  chambre  d’urines  crues  et  limpides 
comme  de  l’eau;  ou  bien  encore,  mais  plus 
rarement,  une  selle  copieuse  et  en  diarrhéa 
en  tient  heu.  Après  lëvacualion  l’attaque  finit 
tout  d’un  coup  ; mais  la  moindre  cause,  un 
son  imprévu  , un  mot , un  regard , suffisent 
pour  la  renouveler. 


Quelquefois  l’atlaque  se  borne  au  spasme 
de  1 œsophage  ou  du  gosier,  avec  plus  ou 
moins  d’angoisse.  Souvent  ce  sont  de  sim. 
pies  secousses  convulsives,  locales  , dans  la 
mâchoire,  la  paupière,  l’une  des  extrémités, 
ou  générales,  partout  le  corps;  ou  bien  ce 
n’est  qu’une  crampe  violente  dans  un  point 
déterminé  de  la  tète  , ou  des  éhlouissemens 
et  des  vertiges,  que  j’ai  và  portés  au  point 
de  faire  pirouetter  la  malade  sur  elIe-mème 
long-temps  de  suite,  ou  un  assoupi.s.sernenl 
plus  ou  moins  complet , pendant  lequel  lan- 


( h3  ) 

tôt  les  membref)  retiennent  la  situation  qu’on 
leur  donne}  (c’est  ce  qu’on  appelle  catalep- 
sie) , tantôt  la  malade  conserve  sur  ses  actions 
un  empire  qui  retrace  tous  les  prodiges  dii 
somnambulisme,  tantôt  enfin  le  mouvement 
du  coeur  s'alFoiblit  au  point  de  produire  une 
vraie  asphyxie. 

Les  facultés  de  l’arne  participent  a ce  dé- 
sordre, La  malade  est  dans  une  sorte  de  délire 
qui  tantôt  la  fait  parler  avec  incomparable- 
ment plus  de  volubilité  , de  précision  et  de 
saillies  qu’à  l’ordinaire,  tantôt  lui  ôte  la  mé- 
moire et  la  jette  dans  une  apparence  d’im- 
bécillité, mais  presque  toujours  la  lait  passée 
rapidemént  de  la  gaîté  la  plus  exaltée  à la  plus 
profonde  trlbtesse  , et  réciproquement.  Elle 
est  alternativement  remplie  de  courage  et 
de  force  ou  de  pusillanimité  et  de  crainte. 
Elle  chante,  elle  pleure,  elle  rit,  presque 
dans  le  même  instant. 

Souvent  aussi  Ihjstérie  se  cache  sous  la 
forme  d’une  autre  maladie  en  apparence  très- 
différente.  Je  l’ai  vue  se  manifester  avec  les 
caractères  d’une  fièvre  , tierce,  continue,  ou 
inflammatoire  , produire  des  hémorrhagies 
évidemment  Influencées  par  les  passions,  res- 
sembler à l’apoplexie,  à l’épilepsie,  à la  danse 
de  St.  Guy  , au  tétanos,  à l’asthme,  à la  ci> 
queluche , à la  folle,  produire  la  jaunisse, 
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et  même  des  tumeurs  squirrheuses.  En  on 
mot , ,1  n’est  presque  point  de  maladie,  dont 
celle-c.  ne  prenne  quelquefois  le  masque; 
et  ce  nest  que  par  l’événement  et  la  dispo' 
«ttion  habituelle  -de  la  malade  qu’on  peut 
1 en  distinguer. 

Quant  aux  causes  qui  la  produisent , il  est 
dilhcile  de  distinguer  ici  les  causes  prédis- 
posantes des  causes  occasionnelles  proprement 
dites.  Les  premières  , qui  ne  font  qu’aug-- 
menter  la  mobilité,  agissent  souvent  avec  tant 
de  force  que  les  stlmulans  naturels  les  plus 
ôrdmaires  et  les  moins  apperçus  suffisent  pour- 
la  mettre  en  jeu.  L’action  des  secondes,  qui 
produisent  directement  le  spasme  , donne  lieu, 
quand  elle  est  fréquemment  répétée  , à unj 
prédisposition  réelle  et  indépendante  de  fout 
âutre  agent , par  l’effet  seul  de  I habitude.  En 
général  les  affections  hystériques  sont  pres- 
que toujours  le  résultat  immédiat  ou  éloigné 
de  I une  ou  l’autre  de  ces  quatre  causes  : 

I.  Lesé?nofwns  de  lame  subites  et  imprévues. 
Souvent  on  s’y  trompe,  parce  qu’on  n’apper-- 
çoir  aucune  proportion  entre  la  cause  et  l’effef. 
C’est  qu’il  ne  faut  calculer  l’intensité  de  ces 
émotions  que  d’après  le  genre  de  sensibilité 
de  l’individu  qui  les  éprouve.  Or  celte  sen- 
sibiliié  pétant  pour  l’ordinaire  passive  plu- 
tôt qu’active  , fait  naître  le  désir  d’inié- 

C 

resser 
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resser  et  d’allii'er  siir  soi  l’aîtention  des  atdreSf 
Jjiea  plus  qu’elle  n’inspire  une  tendre  compas- 
sion pour  les  malheureux  , jointe  a un  besoin 
pressant  de  les  secourir  , sans  aucun  retour  sur 
soi-métne  ; d’où  il  suit  que  la  susceptibilité  d<^ 
l’égoïsme  concentré,  les  ressentimens  de  l’a- 
mour jaloux  ou  mal  partagé,  ceux  de  la  vanité 
offensée,  de  la  coquetterie  humiliée,  et  plus 
fréquemment  encore  un  saisissement  de  peur 
ou  de  crainte  personnelle  ont  communément 
bien  plus  d’influence  à cet  égard  que  les  élans 
généreux  de  la  philantropie  et  de  la  pitié  ^ 
cjui  pourtant  produisent  aus$i  quelquefois  dé 
semblables  effets. 

2.  Vimitation.  On  a souvent  remarqué  dans 
les  hôpitaux  et  dans  les  nombreuses  assem- 
blées de  femmes , que  si  l’une  d’entr’elles 
prend  Inopinément  des  maux  de  nerfs,  quel- 
ques-unes des  autres  , et  quelquefois  toutes 
sont  saisies  successivement  des  memes  acci- 
dens , cle  la  tnèrnè  manière  que  dans  uné 
grande  compagnie  il  suffit  souvent  que  quel- 
qu’un baille  pour  faire  bâiller  tout  le  monde/ 
C’est  par  une  suite  de  ce  penchant  à l’irni-i 
talion  que  l’épilepsie  et  les  autres  maladies 
nerveuses  ont  souvent  été  regardée^  comme' 
Contagieuses.  Un  grand  effort  de  volonté  suf»' 
fit  pour  l’ordinaire  pour  réprimer  ce  peu-; 
chant;  mais  cet  effort  n’est  pas  toujours  fjï- 
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cî!e  a obtenir , et  passe  le  premier  moment 
on  n’est  plus  à temps  d’arrêter  les  mouvemens 
qu’il  auroit  pu  prévenir  (i). 

3.  îout  ce  qui  fatigue  , épuisé  ou  relâche 
subitement,  comme  une  course  forcée,  une 
attention  trop  soutenue  à quelque  objet  ca- 
pable d émouvoir  les  passions  , de  grandes- 
évacuations,  un  manque  subit  de  tension,  un 
relâchement  habituel  de  la  matrice,  etc. 

4-  Enfin , toutes  les  causes  cVirritation  , 
soit  à l’intérieur,  telles  que  la  pléthore,  les  vers, 
îes  alimens  indigestes,  etc.  soit  à l’extérieur, 
telles  que  tes  sensations  brusques  et  vives , 
ou  seulement  les  Impressions  qui  les  rappel- 
lent. 

Traitement,  Les  moyens  moraux  de  guéri- 
son ont  souvent  ici  plus  d’efficacité  que  les 
drogues.  Dans  les  grandes  calamités  publi-  ' 
Cjues  , ces  maladies  sont  beaucoup  plus  rares 
que  dans  les  temps  prospères  et  tranquilles. 
Les  malheurs  particuliers  ont  souvent  le  même 
effet.  Tout  ce  qui  donne  de  l’activité  à l’arne, 
et  la  dirige  vers  un  but  utile  et  suivi , tend 
a diminuer  cette  excessive  mobilité  qui  n’est 
jamais  qu’une  source  de  malheur  tant  pour 
la  femme  qui  l’éprouve  que  pour  ceux  qui 


( t ) Voyez  la  Bibl,  Brit.  Sc.  et  Arts  , vol.  XXL 
p.  71. 
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l’enfourent.  C’est  peut  être  sous  ce  pdînt 
vue,  plus  q^ne  sous  celui  de  l’amour  satis- 
fait , cjue  le  mariage  est  souvent  un  excel- 
lent remède. 

Les  «hédèciris  n’ont  guèrés  à leur  disposi- 
tion que  les  moyens  physiques.  La  saignée  e£ 
les  sangsues  sont  quelquefois  nécessaires  ; mais 
il  ne  faut  ÿ avoir  recours  qu’avec  réserve  pour 
ne  pas  trop  affoiblir  la  malade  , et  unique- 
ment en  cas  de  pléthore  évidente.  J’en  dis 
autant  des  vomitifs,  des  purgatifs  , des  ver- 
mifuges, et  autres  moyens  de  remédier  aux 
fcauSes  prédisposantes  et  occasionnelles  bieni 
démontrées.  L’effet  heureüx  des  vésicatoires 
est  souvent  plus  moral  que  physique.  Indé- 
pendamment de  ces  itiojens  qui  ne  peuvent 
être  considérés  que  comme  des  auxiliaires,- 
les  remèdes  propres  à l’hjstérie  sont  les  an- 
tispasmodiques et  les  toniques.  Dans  le  temps 
dés  attaques  , il  faut  donner  la  préférence  aux 
antispasmodiques  les  plus  poignans,  et  dont  l’ef- 
fet est  le  plus  prompt , tels  que  l’eau  de  Heurs 
d’orange  . les  liqueurs  æthérécs,  l’alkali  volatil,- 
le  musc,  Passa  fætida , la  teiniin  e de  valériane 
ou  de  castor  (N*’®.  1Ô7  et  lock  ) L'odeur  dii 
papier  brûlé,  oü  d’une  chandelle  qui  s’éteint, 
ou  de  quelfjue  autre  substance  létide  suffit 
quehjüefois  pour  mettre  fin  a l’attacjue;  mais 
fii  la  malade  souffre  beaucoup , ou  que  les 
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convulsions  soient  opiniâtres  , il  faut  avoir’ 
recotirs  à l’opium.  Dans  les  inter  valles  , l’in- 
dication essentielle  est  de  diminuer  la  mo- 
bilité par  les  toniques  proprement  dits,  tels  que 
le  kliia  , le  bain  Iroid  , les  amers  (N°.  109  )[, 
I exercice  , et  par  ceux  des  antispasmodiques’ 
qui  jouissent  jusqu’à  un  certain  point  de  la 
môme  propriété,  tels  que  les  difFérens  oxides 
métalliques,  la  valériane,  l’eau  oxi2;énée , etc. 
ou  ceux  dont  l’effet  est  plus  permanent,  tels 
que  le  camplire,  et  les  gommes  fétides,  le 
galbanum,  la  mj  rrlie,  le  sagapenum  , Tassa  fœli- 
da  (N°,  1 10  ),  etc.— Le  haw  tiède  n’esi  utile  que 
dans  l’accès  môme,  ou  dans  les  intervalles, 
lorscjue  les*  accès  sont  assez  rapprochés  l’un 
de  1 autre  pour  que  le  premier  ne  puisse 
pas  elle  termine  avant  que  le  second  sur- 
vienne , ou  bien  encore  lorsque  le  mal  tient 
e\idemment  a quelque  cause  irritante  de  na- 
tuie  a produire  plutôt  une  tension  perma- 
nente que  l’atonie  qui  est  toujours  le  résul- 
tat subséquent  d une  iri’ifation  momentanée. 

Mais  lorsque  le  mal  tient  à des  causes  mo- 
rales , tous  les  remèdes  échouent  complète- 
ment , a moins  qu  il  ne  soient  secomiés  par 
«n  changement  essentiel  dans  la  manière  d® 
vivre,  de  penser,  et  de  sentir. 

II.  l'hydrophohie  est  une  maladie  conta- 
gieuse, provenant  de  la  morsure  d’un  ani- 
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mal  enragé,  et  qui  a pour  caractère  prin- 
cipal la  crainte  de  l’eau  ou  plutôt  de  toute 
espèce  de  boisson.  Au  moment  où  la  maladie 
6e  déclare  , c’est  à-dire  , environ  quarante 
jours  après  la  morsure  , et  quelquefois  plus 
tard,  le  malade  sent  la  douleur  et  l’inflam- 
mation de  ses  plaies  se  ranimer.  Il  éprouve 
des  frissons  , des  maux  de  cœur  , un  mal 
aise  inexprimable  dans  l’estomac  et  dans  le 
gosier.  Si  on  lui  oflre  à boire,  il  tressaille 
et  déclare  que  cela  lui  est  impossible  ; si  on 
insiste  , et  qu’il  prenne  le  verre  , il  ne  le 
tient  qu’en  tremblant  et  ne  le  porte  à sa 
bouche  que  par  des  mouvemens  à demi-con- 
vulsifs , qui  augmentent  à l’instant  où  la  bois- 
son touche  ses  lèvres  , particuliérement  si 
elle  est  transparente , ou  contenue  dans  un 
vase  transparent.  Toutes  ses  sensations  de- 
viennent plus  vives.  Le  bruit , les  odeur.s  , 
les  mouvemens  de  l’air  qui  1 entoure  , lui  sont 
insupportables.  Bientôt  le  pouls  devient  fré- 
quent. Le  malade  commence  à avoir  cons- 
tamment un  besoin  de  cracher  et  de  ren- 
dre. Les  angoisses  augmentent  par  accès.  Il 
survient  des  convulsions  générales  , quelque- 
fois du  délire  , et  enfin  au  troisième  jour- 
le  malade  meurt  ; sans  que  sa  mort  soit  . a 
ce  qu’il  m’a  paru , précédée  ni  de  grandes 
souffrances  ni  de  circonstances  bien  exlraor- 
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binaires  dans  son  délire.  Si  jamais,  comme 
pn  l’a  dit  , les  hjdrophobes  ont  le  désir  de 


iTJordre,  s ils  aboient  comme  des  chiens,  j’ai 
lieu  de  croire  que  ce  n’est  que  par  l’efFet  de  leur 
UTiagmaijon  et  parce  qu’i]s  ont  entendu  dire 
que  cela  arrivoit  ainsi. 

On  n’a  découvert  jusqu’à  présent  aucun 
remède  pour  cette  maladie.  Elle  est  toujours 
rnorlelle  , ou  si  1 pu  a quelques  exemples  de 
gueiisoi^  dans  des  cas  bien  prononcés,  ils 
sont  si  rares  qu’on  doit  les  comj)ter  pour  rien, 
ün  peut  et  l’on  doit  tenter  les  antispasmodi- 
ques, l’opium,  le  mercure  et  la  teinture  de  can- 
tharide* ( No.  1 1 1 ) , dont  on  assure  avoir  vu  de 
bons  effets.  Mais  tous  ces  remèdes  sont  in- 
finiment précaires  , et  le  seul  mojen  sûr  et 
Icgilime  de  sauver  la  vie  d'une  personne  mor- 
due par  un  animal  décidément  enragé,  c’est 
de  brûler  profondément  et  avec  un  fer  bien 


Touge  chacune  des  morsures.  Sans  doute  il 
vaut  mieux  faire  celte  opération  aussitôt  après 
J accident.  Mais  je  suis  bien  convaincu  que 
c’est  une  erreur  de  croire  qu’on  ne  soit  plus 
a temps  au  bout  de  quelques  jours  5 et  puis- 
qu’on peut  toujours  arrêter  le  cours  de  la 
vaccine  ou  de  la  petite-  vérole  Inoculée , pourvù 
qu’on  ait  recours  à la  cautérisation  des  plaies 
avant  la  fièvre  éruptive,  je  ne  vois  pas  pour- 
quoi on  ne  pourroit  pas  par  le  mêr^e  mojen 
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prwenîr  en  tout  temps  celui  de  la  rage , en 
détruisant  le  virus  avant  son  développe- 
inent. 

On  a proposé  trois  autres  prophylactiques, 
l’excission  de  la  partie  mordue  , le  lavage  à 
grande  eau  tombant  de  haui  , et  le  mercure. 
Plusieurs  praticiens  dignes  de  fol  assurent  en 
avoir  obtenu  de  grands  succès.  Je  le  crois  sur 
leur  parole;  mais  je  pourrois  citer  des  exem- 
ples de  personnes  mordues  qui  ont  employé 
ces  trois  moyens  et  qui  n’ont  pas  été  préser- 
vées par  là  de  la  maladie;  tandis  que  je  n’en 
connols  aucun,  où  la  brûlure,  quand  elle  a 
été  bien  faite  et  sur  toutes  les  morsures , n’ail 
pas  complètement  réussi.  Cette  considération 
décide  péremptoirement  le  conseil  que  doit 
donner  tout  médecin  consulté  pour  une  per- 
sonne mordue  par  un  animal  suspect.  Il  faut 
absolument  faire  bien  rougir  au  feu  un  1er 
assez  large  pour  couvrir  toute  la  morsure, 
et  l’appliquer  dessus  comme  si  l’on  cacbetoit 
une  lettre,  jusqu’à -ce  que  la  peau  soit  dé- 
truite et  s’exhale  en  fumée.  SI  la  dent  de 
l’animal  a pénétré  dans  les  chairs , il  faut 
dilater  la  plaie,  et  porter  le  1er  rouge  jus- 
qu’au fond.  On  panse  ensuite  cette  brûlure, 
qui  est  beaucoup  moins  douloureuse  qu  on 
jrie  sc  l’imagine,  avec  un  onguent  simple,  tel 
que  celui  de  diapalme  ou  de  goulard. 
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XIV^.  Leçon. 

^çs  Palpitations  , de  l’asthme  et  de  la 
Coqueluche, 

LxiS  maladies  spasmodiques  qui  afFectent 

îes  organes  de  nqs  fondions  vitales  sont  : 
I-  les  palpitations  ( à 1 occasion  desquelles  je 
traiterai  aussi  de  la  syncope  , et  de  tous  les 
acx-idens  que  peut  produire  l’irrégularité  de 
l’aclion  du  cœur  ) 2.  Vasthme,  et  3.  la  coque. 
Juche.  ' 

L h&s  palpitations  sont,  à proprement  par- 
ler, la  sensation  pénible  que  nous  fait  éprou- 
ver, au-dessous  du  sejn  gauche,  le  batte, 
inent  du  cœur,  lorsqu’il  est  trop  fort,  ou  avi 
creux  de  l’estomac,  celui  de  l’aorte,  lorsquç 
J impulsion  du  sang  y est  gênée  par  quelque 
cause  que  ce  soif.  Lorsque  sans  être  plus  for- 
tes c]u  a I ordinaire  , Ips  confraclions  du  cœur 
.sont  inégales,  il  en  résulté  upe  sensation  péni- 
ble non  de  battement,  mais  d’angoisse,  et 
comme  (fun  commencement  de  défaillance. 

Si  elle  est  légère  , et  que  le  malade  y soit 
îtccoutumé  depuis  long-temps,  il  ne  s’en  ap- 
pe'çoit  plus.  Si  elle  est  subite  ou  assez  con. 
sidérable  pour  suspendre  pendant  quelquçs 
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minutes  l’action  du  cœur,  la  défaillance  de- 
vient complète,  G’est  ce  quon  appelle  syn- 
cope, maladie  qui  peut  dégénérer  en  une  as* 
j%xle  mortelle.  Quand  elle  se  borne  à un 
évanouissement  , le  malade  conserve  un  reste 
de  chaleur,  de  respiration  et  de  pouls.  Mais 
ü a une  sueur  froide , le  visage  pâle  , les  lè- 
vres blanches  5 à la  fin  de  l’evanouissement , 
il  se  réveille  comme  d’un  profond  sommeil, 
ne  se  rappelle  rien  , et  reprend  peu  - à - peu 
ses  couleurs,  sa  chaleur  et  ses  sensations  or- 
dinaires. Si  le  mal  a été  produit  par  des  cau- 
ses fugitives  et  extérieures,  communément  il 
n’a  pas  de  suite  ; mais  si  c’est  par  des  causes 
permanentes  et  intérieures,  il  en  résulté  une 
maladie  grave  qui  se  manifeste  par  de  fie- 
quentes  rechutes  et  qui  devient  enfin  habi- 
tuelle. 

Entre  la  sjncope  et  de  simples  palpitations 
accidentelles,  il  j a bien  des  affections  in- 
termédiaires. Quelquefois  le  pouls  est  habi- 
luellernent  irrégulier  et  intermittent , sans  que 
le  malade  en  soit  incommodé;  cela  arrive  sur- 
tout aux  vieillards.  D’autres  fois  , celte  lire- 
gularité  est  accompagnée  d’angoisses  , de  pal- 
pitations, d’oppression,  au  moindre  mouve- 
ment. Quelquefois  elle  ne  se  manifeste  que 
par  une  extrèmp  fréquence  dans  les  pulsa- 
tions , qui  n’étant  plus  susceptibles  d’èlre  conip- 
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i-ees  , lessembleni  plutôt  à un  tremblement 
continuel  de  l’artère  ; et  quand  cet  état  est 
très- violent , le  malade  reste  étendu  dans  son 
lit  , sans  oser  bouger  , de  peur  de  mourir. 
Quand  l’irrégularité  dure  long-temps,  il  sur- 
vient des  sjmptômes  d’anasarque  et  d’hjdro- 
plsie.  Quelquefois  enfin,  cette  irrégularité  des 
contractions  du  cœur  ne  donne  ni  palpitations, 
ni  angoisses  , mais  affecte  la  respiration,  et 
produit  une  maladie  particulière,  à laquelle 
on  a donné  le  nom  à\ingina  pectoris.  Le  symp- 
tôme caractéristique  de  cette  maladie  est  une 
sensation  de  resserrement  ou  de  conslriction 
dans  la  région  du  diaphragme,  qui  survient 
tout  d’un  coup  et  est  accompagnée  d’une  dou- 
leur vive  dans  le  milieu  du  bras  gauche.  Le 
malade  1 éprouve  surtout  en  marchant  vite, 
ou  en  montant.  Elle  l’arrête  subitement  dans 
sa  marche.  11  est  comme  suffoqué  et  obligé 
de  se  reposer  pour  reprendre  haleine.  Mais 
cet  état  passe  vite , et  dans  les  intervalles  , 
le  malade  est  fort  bien.  Peu -à- peu  les  accès 
deviennent  plus  fréquens  et  plus  graves,  et 
enfin , Ils  se  terminent  tout  d’un  coup  par 
une  mort  subite.  C’est  aussi  la  terminaison  de 
presque  toutes  les  palpitations  longues,  et  qui 
résistent  aux  antispasmodiques,  sans  produire 
d’hydropisie. 

Cciiists.  A.  Une  ctjj^ction  organique  du  cœur^ 
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OU  des  gros  vaisseaux , de  nature  a gêner  ) 
ou  déranger  la  circulation , telle  que 

1.  La  dilatation  de  ces  organes  , ou  de 
Jours  cavités.  Cette  dilatatiort  est  c|uelquefoîs 
énorme. 

2.  Uossiftcation  de  quelque  partie  de  1 aorte, 
ou  de  sa  crosse  , ou  des  valvules  sémilonaires , 
ou  du  cercle  tendineux  qui  fait  la  base  des 
valvules  tricuspidales. 

3.  Des  conçrètions  polypeuses  dans  le  cœur 
ou  les  gros  vaisseaux.  Ces  concrétions  se  foi’r 
ment  souvent  après  la  mort.  Mais  si  elles  font 
corps  avec  les  solides  etivironnans  , il  j a lieu 
de  les  croire  anciennes. 

4.  Un  èpanchemcnit , séreux  , ou  purulent 
flans  le  péricarde , soit  par  une  disposition  gé- 
nérale à l’hydropisie , soit  par  une  iriilation 
inflammatoire  ou  rhumatismale. 

5.  La  compression  de  Vaorte  par  l engorge- 
ment de  quelque  organe  voisin  , tel  que  le 
foie  , l’estomac  , le  pancréas  , ou  p?r  une  sim- 
ple accumulation  de  matières  fécales  dans  le 
colon. 

Toutes  ces  causes  peuvemt  produire  de  fre- 
quentes sjncopes,  ou  des  palpitations,  ou  ce 
qui  est  plus  ordinaife,  une  grande  fréquence 
habituelle  dans  le  pouls,  sans  aucune  autre 
irrégularité.  Mais  aucun  de  ces  sjmplôrnes  ne 
|>eul  jamais  donney  la  certitude  d’une  affec- 
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t.on  organique.  Car  ils  sont  souvent  produits 
par  ^ 

B.  Une  cause  irritante,  agissant 

I-  Ou  sxu-  un  organe  éloigné , cowyne  les  vers 
et  pari,cul,érernent  le  tænia,  la  goulte,  efc. 

2.  Ou  sur  le  système  nerveux  en  général 
comme  les  alTeclions  de  l’ame,  les  grandes’ 
évacuations,  et  toutes  les  causes  d’hjstérie , ou 
de  convulsion. 

Traitement.  On  ne  peut  considérer  les  ma- 
adies  du  cœur  comme  susceptibles  de  guéri- 
son qu’entant  qu’elles  ne  tiennent  pas  à une 
cause  organique;  et  alors  elles  rentrent  dans 
ia  classe  des  maladies  convulsives  , pour  la 
guenson  desquelles  , après  avoir  écarté  les 
causes  occasionnelles  ou  prédisposantes,  on  a 
recours  aux  antispasmodiques.  On  doit  même 
les  employer,  lorsque  tout  annonce  la  pré- 
sence  d’une  afFectlon  organique,  soit  parce 
qu  on  ne  peut  jamais  en  avoir  la  certitude, 
soit  parce  que  cette  aflfeclion  se  combine  tou’ 
jours  du  plus  au  moins  avec  un  état  de  spasme, 
qui  tend  à l’aggraver.  On  doit  en  même  tempi 
chercher  par  tous  les  moyens  possibles  à dlmî- 
iiuer  l’Impétuosité  de  la  circulation  ; et  pour  cet 
e/Fet,  outre  les  antispasmodiques,  il  faut  ad- 
ministrer continuellement  au  malade  de  pe- 
tites doses  de  nitre  fréquemment  répétées  , 
lui  prescrire  ua  repos  absolu,  sauf  l’exercice’ 
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à cheval , ou  en  voilure , el  le  tenir  à un 
régime  antlplilogislique  aussi  sévère  que  son 
tempérament  le  pennellra. 

Au  mojen  de  ces  précautions  long  - temps 
continuées,  j’ai  vu  des  maladies  de  ce  genre, 
qui  parolssolent  décidément  Incurables,  se  gué- 
rir peu -à- peu  parfaitement.  J’en  al  vu  d au- 
tres pour  le  soulagement  ou  la  guérison  des-^ 
quelles  les  purgatifs  irritans  combines  avec  les 
amers  ( N°.  1 12  ) , ont  merveilleusement  bien 
réussi  sans  qu’il  me  fut  possible  de  me  rendre 
raison  de  leur  manière  d’agir  dans  ces  cas -là. 
Mais  dans  l’exercice  de  la  medeclne.  Il  ne 
faut  jamais  perdre  de  vue  que  la  nature,  le 
hasard  ou  l’ernpjrlsme  ont  quelquelols  des 
ressources  inespérées. 

1 1.  ZJ’cislhniG  est  une  maladie  spasmodi-  « 
que , dont  le  principal  caractère  est  une  grande 
diflicullé  de  respirer,  qui  vient  tout  d’un  coup, 
et  par  accès  plus  ou  moins  longs,  dans  l inter- 
valle desquels  le  malade  est  parfaitement  bien. 
Ces  accès  sont  pour  l’ordinaire  précédés  la 
veille  d’angoisse  dans  la  région  de  l estomac, 
de  quelques  symptômes  de  dyspepsie,  de  fla- 
tulence et  môme  d’un  peu  d’oppression.  Au 
milieu  de  la  nuit,  communément  sur  les  deux 
heures  du  matin,  le  malade  se  réveille  tout 
d’un  coup  avec  une  respiration  bruyante,  et 
extrêmement  difficile , qui  lui  fait  éprouver 
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«n  grand  besoin  d air,  q„î  est  accompagnée 

dune  toux  sèche,  et  souvent  d’un  pouls  pe- 
tit. frequent  et  irrégulier.  Au  bout  de  quel- 
que  temps  , il  commence  à pouvoir  cracher 
ùn  peu  ; mais  d’abord  ce  n’est  qu’une  séro- 
sité acre,  qui  peu -à- peu  s’épaissit,  jusqu’à- 
ce  qu’enfin  l’expectoration  devenant  de  plus 
en  plus  facile,  et  les  crachats  plus  pituiteüx, 
l’accès  se  termine.  Quelquefois  sa  durée  to- 
taie  n’est  que  de  quelques  heures;  mais  dans 
ce  cas  , il  revient  plus  fréquemment , surtout 
en  hiver.  Pour  l’ordinaire  et  surtout  en  été, 

1 accès  dure  trois  où  quatre  jours , et  alors 
les  intervalles  sont  plus  longs. 

Les  causes  qui  paroissenf  communément 
renouveler  les  accès  , sont  les  passions  , les 
Odeurs,  l’approche  des  orages,  un  change- 
ment subit  dans  la  température  de  l’air , où 
dans  la  direction  du  vent.  Celte  maladie’  est 
Irès-difEciîe  à guérir.  Elle  dure  quelquefois 
toute  la  vie  ; et  alors  les  accès  deviennent  de 
plus  en  plus  fréqiiens,  les  intervalles  moins 
nets  et, moins  lucides;  l’expectoration  dure 
d’un  accès  à l’autre  avec  plus  ou  moins  d’op- 
pression; celle-ci  devient  enfin  continuelle, 
et  la  maladie  se  termine  ou  par  un  catarrhe 
mortel,  ou  par  la  phthisie,  ou  par  l’hvdro- 
pisie  de  poitrine.  Je  l’ai  cependant  guérie 
fiuelquefoie;  et  les  remèdes  qui  rn’onl  le  mieux 
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réüssî,  sont:  r.  pendant  l’accès,  l’alkalî  voJ 
îatil , Tassa  fœtida  , les  préparations  de  squllle< 

}a  gomme  ammoniaque  , les  fleurs  de  benzoiu 
ii3),le  tarlre  émétique,  Tipecacuanha * 
et  les  vésicatoires.  J’ai  vu  aussi  la  masticatiou 
du  tabac  avoir  de  très  - bons  eftets.  2.  Dans 
les  Intervalles,  le  camphre^en  doses  graduel- 
lement augmentées  , le  cresson  des  près 
( N°.  114)  , le  marrube,  la  camphrée  , les 
fleurs  de  benzoin , le  kermes  minéral , les  pi- 
lules de  Bâcher,  le  changement  d’air  , et  le 
miel  en  grandes  doses. 

On  ne  voit  pas  bien  fréquemment  dans  ce 
pajs  Tasthme  spasmodique,  tel  que  je  viens 
de  le  décrire , mais  on  volt  souvent  des  ma- 
lades avoir  une  disposition  asthmatique  qui  se 
combine  habituellement  avec  quelque  maladie 
chronique  de  la  poitrine , telle  que  le  catar- 
rhe , ou  la  phthisie.  Les  remedes  que  je  viens 
d’indiquer  peuvent  dans  ces  cas  là  être  occa- 
iionnellement  combines  avec  ceux  qu  exige 
la  maladie  principale.  Depuis  queUjues  années 
j’ai  employé  avec  quelque  succès  dans  des 
cas  de  celte  espèce  Teau  oxlgénée. 

ni.  La  coqueluche  (^Perlussis')  est  une  ma- 
ladie épidémique  et  contagieuse  qui  se  mani- 
feste d’abord  comme  un  catarrhe,  dans  lequel 
au  bout  de  quelques  jours  la  fièvre  casse , et 
la  toux  ne  revient  plus  que  psr  »CGès,  mais 
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pr^cîpîte'e  , convulsive  , et  avec  tant  de  vio- 
lence , qu’il  semble  que  le  malade  est  sur  lo 
point  d’étouffer.  Quand  il  retire  sa  respira-- 
tion,  l’air  qui  se  précipite  dans  ses  poumons 
fait  un  bruit  aigu, son  visage  devient  rouge  et 
livide  , ses  jeux  se  gonflent , tous  les  muscles 
de  la  face,  du  col , du  gosier  et  de  la  poitrine 
se  contractent , les  vaisseaux  du  nez  de  la 
gorge  , des  jeux  même  , se  rompent  souvent 
et  il  rend  du  sang  par  le  nez  , par  la  bouche 
par  toutes  les  ouvertures  de  la  fête.  Dans  le 
sentiment  d’angoisse  qui  le  presse,  il  s’accro- 
che à tout  ce  qui  se  trouve  à sa  portée , pour 
augmenter  la  force  des  secousses  par  les- 
Cjuelles  il  lâche  d’expectorer  un  amas  d® 
glaires,  qu’il  rend  enfin,  moitié  par  le  vomis^ 
sement,et  moitié  parla  toux.  Alors  l’a  ccèî 
finit  tout  d’un  coup  , et  le  malade  reprend  à 


1 Instant  même  sa  gaité  et  son  visage  naturel. 
Peu  a peu  les  accès  s eloignent , et  devienneni 
moins  fréquens.  Sur  la  fin  de  là  maladie,  l’en- 
fant n’en  a plus  que  lorscju’il  fait  quelque 
mouvement  brusque  , lorsqu’il  court  , qu’il 
pleure  ou  qu’il  rit.  Enfin  ils  cessent  entière- 
ment. 

La  durée  ordinaire  de  la  maladie  est  de 
quatre  mois.  Souvent  elle  se  prolonge  l'ort  au 
delà;  souvent  encore  elle  dégénère  en'  phthi- 
sie , ou  en  fièvre  lente  ; mais  pour  l’ord.naire  , 


on 
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üh  parvient  à l’abréger  beaucoup  par  le  régime 
èt  les  remèdes. 

. Le  tjxiitement  qui  m’a  le  mieux  réussi  con- 
siste à donner  au  malade  un  léger  vomiiif  fl  i^ 
pécacuanha  , de  deux  Jours  l’un  , trois  fois  dë 
suite,  après  quoi  j'emploie  l’extrait  de  ciguë 
en  doses  graduellement  augmentées  ^ délajé 
dans  de  l’eau  de  roses , et  combitié  sur  la  liii 
de  la  maladie  avec  le  kina.  Je  recommande 
Un  régime  sec  , et  autant  d’exercice  que  le 
malade  peut  en  supporter  sans  fatigue,  liaé- 
ticulierenjent  par  gestation.  — J’ai  vu  de  bons 
effets  d’un  rentède  vanté  autrefois  parVVillis, 
qui  est  de  conduire  tous  les  jours  le  malade 
pendant  une  heure  ou  deux  dans  un  moiiliù 
en  mouvement.  — Enfin  dams  des  cas  opiniâ- 
tres, le  changement  d’air  réussit  frécjuemmenf^ 
tant  de  la  campagne  à la  ville , que  de  la  villë 
a la  campagne. 

Au  reste , il  faut  remarquer  que  c|üoîqüë 
les  remèdes  guérissent  ou  soulagent  quelque- 
fois sur  le  champ  ^ pour  l’ordinaire  cependant 
ils  ne  font  qu’accélérer  le  cours  de  la  maladie^ 
qui  paroît  même  aller  en  augmentant  Souâ 
leur  influence.  Mais  sa  durée  totale  est  par- 
la fort  abrégée,  et  réduite  pour  le  moins  dë 
quatre  mois  à six  semaines. 
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XV®.  Leçon. 

X)e  la  Colique , de  la  Diarrhée  et  du  Choiera» 

morbus. 

Les  principales  maladies  spasmodiques  qui 
affectent  les  organes  de  nos  fonctions  natu- 
relles , sont  la  colique  , la  diarrhée  et  lecholera^ 
morbus.  Ces  trois  maladies  ont  entr’elles  le 
plus  grand  rapport. 

I.  La  colique  est  un  spasme  des  intestins, 
qui  se  manifeste  par  des  douleurs  dans  le 
ventre  accompagnées  de  vomissemens  ou  de 
nausées,  et  pour  l’ordinaire  de  constipation. 
La  principale  circonstance  à eonsidérer  pour 
le  traitement,  est  la  cause  occasionnelle;  et 
cette  considération  donne  lieu  à un  grand 
nombre  d’espèces  différentes,  parmi  lesquelle» 
les  plus  fréquentes  sont,  l.  la  colique  venteuse  ^ 
2.  la  colique  stercorale , 3.  la  colique  vermi- 
neuse, 4-  la  colique  vénéneuse  , 5.  la  colique 
catarrhale,  6.  le  miserere.  Les  autres  peuvent 
se  rapporter  à la  diarrhée. 

I.  La  colique  venteuse  a pour  cause  1 in- 
carcération de  l’air  entre  deux  parties  con- 
tractées des  intestins  , d’où  il  résulte  un  gon- 
flernent  douloureux  , qui  pour  l’ordma.re  atta- 
que successivement  plusieurs  parties  du  canal 

;,r.mentalre  d ne  cesse  que  lorsque  la.rsab- 
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sorbe  et  perd  son  élasticité,  ou  qu’il  s’éfchappé 
avec  bruit  par  le  haut  ou  par  le  bas.  Ce  gon- 
flement est  quelquefois  court  et  passager  ^ 
mais  quelquefois  aussi  , long  et  opiniâtre  ^ 
au  point  de  dégénérer  en  vrm  tympünité  ; l’in- 
testin qui  a pâti  devient  communément  plus 
foible  et  plus  incapable  de  contenir  l’air  qui 
le  traverse , ce  qui  donne  lieu  à de  fréquen- 
tes rechutes. 

Les  remèdes  qui  m’ont  le  mieux  réussi  sont  ^ 
les  boissons  chaudes  et  carmlnatives  , telles 
qu’une  infusion  de  melisse  , de  çharnomilles  j 
de  menthe,  d’anls  vert  ou  étoilé,  l’applica-* 
tlori  soutenue  de  linges , de  flanilelles  , du , 
ce  qui  vaut  encore  mieux  , de  tuiles  hiérl 
chaudes  sur  le  ventre  , les  noix  de  Galles 
données  à la  manière  du  Dr.  Durand  dé 
Dijon  (No.  ii5),  et  l’alum  recommandé  par 
le  Dr.  Perclval  de  Manchester  (N°.  117.  ) J’aî 
aussi  vu  de  bons  effets  des  lavemèns  sécs , par 
lesquels  on  pompe  l’air  des  intestins  au  lieii 
de  Vy  injecter  , et  de  la  pous.sière  de  charbon 
donnée  à l’intérieur  par  cuillerées  à café.  — ’ 
Les  meilleurs  prophylactiques  sont  le  régime 
et  un  long  usage  d’une  infusion  de  noix  dé 
Galles  (No.  I iG.  ) Les  bains  l’roids,  les  amers 
les  toniques  et  surtout  de  petites  doses  dé 
rhubarbe  sont  aussi  très-convenables. 

Â.  La  colique  stercorale  est  un  gonflemehl! 
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«douloureux  de  la  totalité  des  intestins  , en 
conséquence  de  raccumulation  des  matières 
fécales  , accumulation  qui  lait  aussi  quelque- 
fois dégénérer  en  tjmpanite  celte  espèce  de 
colique  comme  la  précédente.  Les  lavemens 
sont  pour  l’ordinaire  insuffisans.  Le  seul  moj'en 
de  guérison  à emplojer  est  l’évacuation  des 
matières  par  des  pui'galifs,  tels  que  l’extrait  ca- 
thartique ( N°.  ii8)  ou  l’huile  de  ricin.  Si 
les  matières  sont  accumulées  dans  le  rectum  , 
on  peut  quelquelois  les  extraire  mechanique- 
ment,  en  curant  l’intestin  par  le  moj'en  d’une 
cuiller.  La  précaution  la  plus  essentielle  pour 
prévenir  les  rechutes  , est  de  tenir  constam- 
ment le  ventre  libre  par  des  laxatifs , tels  cjue 
les  aîoëtiques , ou  de  petites  doses  d’huile  de 
ricin,  de  magnésie,  de  crème  de  tartre  , etc. 
J’ai  vù'des  cas  où  tous  ces  remèdes  se  trou- 
vant inutiles,  des  moyens  très  simples , et  en 
apparence  très-msigtiifians , tels  qu’un  peu  de 
sucre  de  lait , une  ou  deux  tasses  de  café 
à la  crème,  ou  seulement  l’habitude  de  se 
présenter  tous  les  jours  à la  garderobe  à la 
même  heure  , ont  parfaitement  bien  réussi. 

3.  Colicjue  vermineuse.  Rien  n’est  plus  rare 
à Genève  que  ces  fièvres  vermineuses  aigues 
ou  chroniques,  qui  paroissenl  avoir  pour  prin- 
cipale cause  un  grand  amas  de  vers  dans  les 
intestins,  fièvres  très-communes  en  d’autres 
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pays,  et  qui  se  manifestent  même  quelque- 
fois avec  un  caractère  epidemlque,  dans  les 
campagnes  de  notre  Département,  mais  ne 
pénètrent  Jamais  dans  la  ville  j nous  voyons 
fréquemment  à la  vérité  des  vers  dans  les 
maladies  aigues,  telles  que  les  fièvres,  et  par- 
ticuliérement dans  l’hj'drocéphale  ; mais  alors 
ils  sont  isoles , ne  paroissent  avoir  aucune 
part  à la  production  de  la  maladie  , dont  ils 
sont  plutôt  l’effet  que  la  cause,  et  leur  ex- 
pulsion ne  soulage  que  peu  ou  point  le  ma- 
lade. Hors  delà  les  vers  ne  produLsenl  guè- 
res  que  des  douleurs  de  colique , accompa- 
gnées d’aecidens  nerveux  plus  ou  moins  gra- 
ves, mais  jamais  mortels. 

Nous  en  connoissons  trois  espèces,  n le 
Tœnia,  h.  les  Lombrics  et  c les  Ascarides, 
a.  Le  Tcenia  est  un  ver  plat  comme  un 
ruban  , long  de  plusieurs  aunes  , composé 
d’anneaux  parfaitement  semblables  , qui  tous 
ont  Un  suçoir,  et  qui  en  se  rapetissant  peu-à- 
peu  , se  terminent  d’un  cèté  par  un  fil  délié, 
à l’extrémité  duquel  se  trouve  un  petit  bour- 
relet , qu’on  appelle  la  tète  de  l’animal.  Or» 
en  connoît  un  grand  nombre  d’espèces.  La 
plus  ordinaire  à Genève  et  en  Suisse  , quoi- 
que fort  rare  ailleurs,  est  le  Tænici  lata  de 
Linnœus  , dont  les  anneaux  sont  jdus  larges- 
que  longs,  et  qui  porte  ses  stigmates  ou  su- 
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goirs , au  cenlre  de  chaque  anneau , et  non 
pas  sur  les  bords.  Il  est  si  fréquent  chez  nou§ 
qu’au  moins  le  quart  des  habilans  l’a  , l’a  eu 
pu  l’aura.  Les  sjmptômes  qu’il  produit  sont 
des  gonflernens  dans  différentes  parties  du 
ventre,  des  selles  irrégulières , des  nausées, 
des  vertiges,  des  palpitations,  des  cris  et  des, 
soubresaults  pendant  la  nuit , de  la  cardialgie , 
des  défaillances  , etc.  ; mais  soit  qu’aucun  de 
çes  symptômes  n’annonce  bien  sûrement  son 
pxistence , soit  que  ce  ver  ait  la  faculté  de 
résister  à tous  nos  remèdes  , lorsqu’il  n’esl 
pas  malade , on  ne  réussit  à l’expulser  que 
lorsque  par  une  maladie  qui  lui  est  propre, 
pt  qui  paroît  augmenter  beaucoup  son  irri- 
tabilité , il  se  déchire  , et  qu’il  en  passe  des 
IVagmens  plus  ou  moins  longs  dans  les  selles, 
Si  l’on  saisit  ce  moment  pour  administrer  le 
remède  , et  que  le  malade  puisse  le  suppor- 
ter, ce  remède  , tel  que  je  l’ai  modifié  en 
ne  man(|ue  jamais  , et  fait  prescjue  tou- 
jours rendre  le  ver  en  pelotton  sans  aucun 
inconvénient.  Il  suffit  d’administrer  au  ma- 
lade trois  gros  de  racine  de  fougère  mâle  en 
ppudre  , délayée  dans  cinq  à six  onces  d’eau  , 
pu  incorporée  en  bois  avec  quelque  .syrop, 
pt  par  dessus  , deux  onces  d’huile  douce  de 
ricin  , donnée  par  cuillerées  à soupe  de  demi-, 
licure  en  demi- heure  , dans  du  bouillon. 
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Ce  remède  ne  réussit  qu’imparfaitement 
pour  l’expulsion  du  ver  cucurbitain , qui  heu- 
reusement est  chez  nous  aussi  rare  qu’ailleurs, 
et  qui  diffère  des  autres  espèces  de  lænia  , 
en  ce  que  ses  anneaux  plus  longs  que  larges 
se  détachent  très- facilement  les  uns  des  au- 
tres, sous  la  forme  de  pépins  de  courge,  et 
ont  leur  suçoir  sur  les  bords.  Je  h’ai  jamais  eu 
le  bonheur  de  l’expulser  en  entier.  L’huile  de 
ricin  m’a  cependant  paru  plus  efficace  que 
les  autres  purgatifs  pour  le  faire  disparoître 
sans  l’expulser  ( peut  - être  en  le  tuant  ) ; et 
) ai  aussi  obtenu  cet  effet  d’un  élecluaire  com- 
posé de  miel  et  de  poussière  d’étain  , à la 
manière  du  Dr.  Alston  ( N«.  iig.  ) 

b.  Les  /lombrics  sont  des  vers  longs  et  ronds , 
pointus  par  les  deux  bouts,  semblables  en 
apparence  aux  vers  de  terre,  dont  ils  diffè- 
rent cependant  par  leur  structure.  Les  en- 
fans  j sont  beaucoup  plus  sujets  que  les  adul- 
tes. Ces  vers  s’engendrent  très  - facilement  , 
puisqu’on  en  voit  souvent  d’isolés  dans  des 
maladies  accidentelles.  Les  sjmptdmes  qu’ils 
produisent  sont  la  pâleur  du  visage,  la  dé- 
mangeaison au  nez,  le  gonflement  de  la  lèvre 
supérieure,  une  grande  Irrégularité  dans  l’ap- 
pétit et  dans  les  selles  , des  grlncernens  de 
Jents  pendant  la  nuit , un  sommeil  agité  et 
mterrompu  par  des  soubresauts,  et  quelque- 
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fois  (les  accès  de  fièvre  irréguliers.  Les  meîl- 
j leurs  lemèdes  pour  les  expulser  sont  la  mousse 
mer,  en  sjrop  ou  en  infusion  N°^  120  et 
121),  et  le  semen  contra  (^artemisia  santonicum 
appelée  dans  ce  pajs  grenet^e),  en  poudre  , 
ou  en  infusion  ( No.  122)  , suivis  de  quel(|ue 
purgatif  ou  administrés  en  même  temps. 

c.  Les  ufdscaricles  sont  de  très  - petits  vers 
Lianes , pointus  par  les  deux  bouts  , et  de  la  lon- 
gueur d’une  petite  épingle.  Ils  se  logent  aux 
environs  du  fondement  , et  j occasionnent  de 
grandes  démangeaisons.  Souvent  aussi  ils  don- 
Lent  de  vives  douleurs  de  colique.  Ils  se  re- 
produisent avec  une  grande  facilité , parli-r 
culiéiernent  si  l’on  mange  du  fromage , et 
l’on  a beaucoup  de  peine  à les  détruire.  Ce 
qui  m’a  réussi  le  mieux , c’est  de  fréquentes 
doses  d’huile  de  ricin. 

4.  Colique  vénéneuse.  Les  poisons  végétaux 
donnent  souvent  des  douleurs  de  colique, 
mais  avec  diarrhée.  C’est  pourquoi  je  les  range 
dans  le  genre  suivant.  Les  poisons  minéraux  , 
tels  que  l’arsenic,  le  sublimé,  etc.  en  pro- 
duisent souvent  aussi  de  très-vives,  mais  avec 
iidlammation.  Il  en  a été  question  dans  l’ar- 
ticle des  Enterüis.  Le  poison  que  j’ai  princi- 
palement en  vue  dans  celte  espèce , c’est  le 
plomb  qui  , soit  qu’on  le  prenne  à l’intérieur 
dans  du  vin  frelatlé,  soit  qu’on  le  manie  trop 
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/réquemmont , et  trop  imprudemmenl , dis- 
pose presque  toujours  à de  grandes  douleurs 
dans  le  ventre,  qui  reviennent  par  accès  et 
sont  accompagnées  d’une  constipation  opi- 
niâtre. C’est  ce  qu’on  appelle  la  colique  des 
peintres.  Elle  a ceci  de  particulier  , c’est  qu’elle 
produit  à la  longue  une  f’oiblesse  paralytique 
des  extréinités,  et  surtout  aux  poignets.  Cette 
maladie  est  heureusement  assez  rare  à Genève. 
Je  l’ai  cependant  vue  quelquefois,  particulié- 
rement chez  les  polisseurs  d’acier  qui  se  ser- 
vent d’un  laminoir  de  plomb  , sur  lequel 
ils  appuyent  fortement  avec  le  doigt  la  pièce 
d’acier  qu’ils  veulent  polir  , pendant  que  la 
roue  tourne.  Il  m’a  paru  que  le  danger  de 
ce  métier  ne  vient  pas  précisément  de  ce 
contact , mais  de  ce  que  l’artiste  porte  fréquem- 
ment son  doigt  à la  bouche  pour  1 humecter 
et  le  rafraîchir.  Car  les  accidens  ont  cessé 
lorsque  par  mon  conseil  il  a eu  la  précau- 
tion d’avoir  à côté  de  soi  , dans  ce  but,  un 
verre  d’eau  ou  une  éponge  mouillée.  Quoi- 
qu’il en  soit,  la  colique  des  peintres  se  Iraî- 
toit  autrefois  à Paris  parle  tartre  stibié,  et 
par  des  purgatifs  irritans.  Je  n’ai  jamais  em- 
ployé cette  méthode,  qui  a été  fort  blâmée  par 
le  Dr.  Trorichîn  ; mais  je  n’al  pas  assez  d’ex- 
périence de  la  maladie  pour  rien  prononcer 
sur  le  meilleur  traitement  à suivre.  Celui  que 
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j’ai  afîoplé,  et  qui  m’a  fort  bien  réussi  dans 
le  petit  nombre  de  malades  que  j’ai  vus,  con- 
siste à les  purger  fréquemment  avec  de  l’huile 
de  ricin  , et  à leur  faire  prendre  dans  les 
intervalles  de  la  valériane  et  des  bains  froids. 

5.  La  colique  catarrhale , qui  est  de  beau- 
coup la  plus  fréquente , est  comme  les  afTec- 
tions  qui  portent  ce  nom  , produite  par  une 
transpiration  arrêtée  en  conséquence  du  froid 
ou  de  l’humidité.  Elle  se  guérit  comme  ces 
affections  par  les  boissons  chaudes  , adoucis- 
santes et  légèrement  diaphorétlques  , telles 
qu’une  Infusion  de  sureau  avec  de  la  confec- 
tion , de  l’eau  de  riz , des  émulsions  , des 
rnucllagineux , en  y ajoutant  l’application  des 
linges  ou  des  flannelles  chaudes  , les  fomen- 
tations et  les  lavemens  adoucissans.  Les  ano- 
dins sont  souvent  très-convenables.  — Les  pro- 
phylactiques sont  aussi, comme  dans  le  catarrhe, 
de  bons  habillemens,et  une  attention  soutenue 
à se  garantir  du  froid  et  de  l’humidité,  sur- 
tout aux  pieds.  Il  faut  aussi  éviter  soigneuse- 
ment la  constipation. 

6.  Le  miserere  est  une  maladie  formida- 
ble qui  se  manifeste  par  les  plus  violentes  dou- 
leurs de  colique  , accompagnées  d’un  extrême 
accablement , avec  beaucoup  d’angoisse  , et 
des  vornissemens  continuels  , mais  sans  fièvre. 
C’est  ce  qui  les  a fait  distinguer  des  coliques 


( I?!  ) 

înflammaloires  , quoiqu’elles  soient  encoy® 
plus  promptement  mortelles,  puisque  poup 
l’ordinaire  le  malade  périt  en  moins  de  vingt- 
quatre  heures.  A l’ouverture,  on  trouve  com-r 
rriunement  une  partie  des  intestins  sphacélée 
d une  gangrène  noire  et  livide,  comme  dans 
les  maladies  inflammatoires,  ou  grise  et  sans 
aucune  apparence  de  pblogose.  On  trouve 
souvent  encore  l’estomac  et  les  intestins 
troues  , et  les  boissons  , les  allmens  , quelque- 
fois même  des  vers  et  les  matières  fécales 
épanchées  dans  le  bas- ventre,  ce  qui  accé-^ 
1ère  la  mort.  Cette  maladie  est  souvent  pro- 
duite par  les  mêmes  causes  que  les  espèces 
précédentes.  Souvent  elle  paroit  tenir  à un 
principe  de  goutte  ou  de  rhumatisme.  Sou^ 
vent  encore  elle  n’a  aucune  cause  assignable, 
et  je  1’  ai  vue  survenir  sans  qu’il  fût  possible 
de  concevoir  pourquoi  , et  avec  des  carac- 
tères également  fâcheux  , tantôt  au  sein  de  U 
plus  brillante  santé,  tantôt  au  milieu  de  fièf 
vres  bilieuses  dans  lesquelles  le  malade  avolt 
été  pendant  plusieurs  jours  à la  diète,  et  n’ar 
voit  commis  aucune  Imprudence. 

Quant  au  traitement , le  danger  est  si  grand 
et  si  pressant  , qu’on  ne  saurolt  trop  accu- 
muler ici  tous  les  rnojens  de  guérison  , les 
bains , les  fomentations , les  émulsions  , les 
laxatifs  doux  et  sûrs,  tels  que  l’huile  de  ricin, 
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les  antiémétiques  , tels  que  les  saturations  sa- 
lines , les  lavemens  , les  vésicatoires  , et  surtout 
le  kina.  On  ne  trouve  communément  aucun 
moment  de  la  maladie  où  la  saignée  soit  ad- 
missible , parce  que  les  symptômes  de  gan- 
grène rendent  dès  le  commencement  l’acca- 
blement extrême.  S’il  y a lieu  à quelque  éva- 
cuation de  ce  genre,  ce  ne  peut  être  que  par 
les  sangsues. 

II.  La  Diarrhée  est  souvent  une  modifica- 
tion de  la  colique  , produite  par  les  mêmes 
causes  , et  accompagnée  des  mêmes  douleurs. 
Souvent  aussi  elle  subsiste  comme  sjmptôme 
ou  suite  d’une  autre  maladie  , telle  que  les 
fièvres  continues,  les  maladies  éruptives  , les 
lîémorrhoïdes , la  dysenterie  , la  dyspepsie  , 
la  phthisie , etc.  ; souvent  encore  elle  lient  à 
une  arFection  organique  des  intestins  , ou  des 
organes  voisins  , ou  à l’abondance  de  ia  bile 
ou  des  mucosités  qui  tapissent  le  canal  alimen- 
taire, et  que  rirritation  résout  en  une  séro- 
sité acre.  En  un  mot,  la  diarrhée  n’est  pres- 
que jamais  une  maladie  idiopathique , mais 
comme  symptôme  elle  exige  souvent  un  trai- 
tement particulier,  et  mérite  plus  d’attention 
que  le  fond|  du  mal. 

< Il  importe  de  l’envisager  rélalivement  à ses 
causes  prochaines , et  sous  ce  point  de  vue 
j’en  distingue  trois  espèces,  selon  qu’elle  dé- 
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'J)end,a.  du  resserrement  des  intestins,  & de 
Jeur  iriitalion  , ou  c.  de  leur  atonie. 

a.  Dans  la  première  on  peut  ranger  toutes 
les  diarrhées  qui  dépendent  d’un  rétrécisse- 
ment dans  le  canal  des  intestins  produit  par 
quelque  spasme  antérieur  , ainsi  que  celles 
qui  tiennent  à leur  compression  par  quelque 
tumeur  voisine.  Ici  les  matières  sont  souvent 
applattles  comme  un  ruban.  — Les  remèdes 
sont  itiutlles  dans  ces  maladies  ; mais  elles  se 
guérissent  quelquefois  à la  longue  par  une 
grande  attention  à éviter  toutes  les  causes 
d’irritation  ou  de  relâchement  , et  par  un 
régime  sec  , propre  à faire  des  matières  dures 
qui  dilatent  peu-à-peu  l’Intestin. 

h.  Dans  la  seconde  espèce  , on  peut  ran- 
ger, I.  toutes  celles  qui  tiennent  à des  poi- 
sons, tels  que  des  purgatifs  violens , de  mau- 
vais champignons,  etc.  Celles-ci  n’exigent 
qu’une  boisson  abondante  , pour  délayer  le 
poison  et  diminuer  par  là  son  activité  , ou  si 
Ton  est  à temps  d’en  débarrasser  l’estomac, 
un  erneiique  doux;  2.  celles  qui  viennent  do 
la  surcharge  des  intestins  par  une  indigestion  , 
ou  par  l’accumulation  des  matières  fécales. 
Une  boisson  chaude,  abondante,  et  légère- 
ment aromatisée  , telle  fju’une  infusion  de  mé- 
lisse ou  de  chamomilles , est  Ici  le  principal 
remède;  et  si  après  la  cessation  de  la  diar- 
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rhée  j il  reste  des  sjmptômes  de  sataufre , la 
rhubarbe  complétera  l’évacuation  , 3.  celles 
qui  tiennent  aux  vers  ^ et  qui  se  traitent  comme 
les  coliques  vermineuses,  4.  celles  qui  tien- 
nent au  froid  ou  à l’humidité.  Ce  sont  les  plus 
fréquentes.  Je  les  traite  avec  succès  par  l’ipeca- 
cuanha,la  corne  de  cerf  (N°'.  128  et  124),  les 
émulsions  et  les  anodins  en  petites  doses,  5.  cel- 
les qui  tiennent  à une  surabondance  habituelle 
et  chronique  de  bile, qui  se  corrige  par  les  sucs 
d’herbes,  la  limonade  et  les  fruits  rouges  j 
6.  à un  engorgement  hémorrhoïdal  , qui  de- 
mande aussi  des  sucs  d’herbes , et  l’applica- 
tion réitérée  des  sangsues ^ ou  7.  enfin  , à Une’ 
irritation  éloignée  telle  que  la  dentition.  Le* 
adoucissans , les  mucilagineux , les  bains  tiède* 
et  les  abs'orbans,  sont  ici  les  meilleurs  remèdes. 

c.  Dans  la  troisième  espèce  , je  range  ; i.  les 
diarrhées  coUiquatives  , qui  terminent  presque 
toujours  les  fièvres  lentes  ; 2.  celles  qui  sur- 
viennent par  épuisement  dans  la  convales- 
cence d’une  maladie  longue  ; 3.  celles  qui 
succèdent  à une  diarrhée  d’irritation  , long- 
temps prolongée , lorsque  les  douleurs  ont 
ee.«sé.  Les  anodins,  les  stjptiques , et  les  to- 
niques , tels  que  l’opium  et  la  rhubarbe  en  peti- 
tes doses  , le  cachou  , le  diascordium , la  décoc- 
tion de  glands  grillés,  la  noix  de  Galles,  la  fein-i 
ture  de  corail  ( > etc.  joints  à Un  régime 
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iec  et  nourrissant,  à un  exercice  proportionne 
aux  forces  du  malade , et  à des  boissons  lé- 
géreinent  adslringentes , sont  dans  ces  der- 
nières espèces  de  diarrhée  les  remèdes  les 
plus  convenables. 

3.  Le  Choiera  morbus  ou  trousse  - galant  ^ 
€st  une  maladie  d été  qui  ne  se  manifeste  guè- 
res  que  dans  les  mois  de  juillet  , d’août  et  de 
septembre,  et  qui  survient  tout  d’un  coup  par 
des  vomissemens  , des  douleurs  de  colique,  et 
une  diarrhée  tellement  précipitée  que  le  ma- 
lade se  laisse  souvent  aller  sous  lui , d’autant 
plus  que  la  maladie  est  accompagnée  d’une 
extrême  prostration  de  forces  et  de  violentes 
crampes  dans  les  gras  de  jambes.  L’accable- 
ment est  tel  que  le  malade  pâlit  , son  pouls 
devient  petit.  Irrégulier  et  presque  nul.  Il  pa- 
roît  moLirant.jCependant,  la  maladie  n’est  mor- 
telle pour  l’ordinaire  que  lorsque  quelque  ac- 
cident la  prolonge  et  la  fait  dégénérer  en  fiè- 
, vre  maligne.  Communément  au  bout  de  quel- 
ques  heures  la  violence  des  symptômes  di- 
minue et  le  malade  se  guérit  dans  l’espace  de 
quelques  Jours. 

Le  traitement  qui  m’a  le  mieux  réussi  con- 
siste à donner  d’abord  un  julep  composé  d’une 
saturation  etheree  et  succlnée,  dans  laquelle 
on  delaiedela  confection  d’hiacinlhe(N”. 1 26.) 
Qii  administre  en  même  temps  au  malade  une 
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grantle  abondance  d’eau  de  poulet  î on  te  nour- 
rit de  panades;  et  sur  la  fin  de  la  nialadie, lors- 
que les  sjmptômes  sont  bien  dissipés,  on  le  pur- 
ge deux  ou  trois  fols  avec  quelque  préparation 
de  rbubarbew  Si  la  maladie  se  prolonge , et 
prend  le  caractère  d’une  fièvre  maligne,  on 
la  traite  comme  telle  par  les  toniques,  mais 
sans  perdre  de  vue  que  sa  cause  principale  est 
une  surcharge  de  bile  fort  acre,  qui  exige  tou- 
jours des  boissons  abondantes  et  douces,  et 
des  purgatifs  aslringens  , tels  que  la  rhubarbe. 

Les  champignons  et  autres  poisons  végé- 
taux produisent  cjuelquefols  des  sj'mplomes 
analogues  à ceux  du  choiera  et  cjul  se  trallenl 

de  même. 


XVI.  Leçon. 

Des  maJadies  de  V^mei 

Les  maladies  de  l’ame  qui  forment  le 
^me.  ordre  des  Neuroses  ou  maladies  nerveu- 
ses, sont  : I.  VimhèciUitè  (anieyitm} ; 2.  la  me- 
lancolie  ( melancholia)  , qui  n’est  qu’une  (olîe 
partielle,  et  3.  la/o/i'e  complète  {mania.) 

Toutes  ces  maladies,  quoique  très-difTé- 
rentes  les  unes  des  autres,  ont  entr’elles,  de 

<rrands  rapports  et  surtout  celui -cl,  c’est  qu’il 
^ est 
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est  extrêmemênt  difficile^  pour  ne  pas  dîrô 
impossible,  de  fixer  ici  une  ligne  de  démar-» 
cation  bien  prononcée  entre  l’état  de  santé 
et  l’état  de  maladie';  ensorle  que  de  quelque 
manière  qu’on  définisse  l’imbécillité  ou  la  fo- 
lie, et  quelque  sage  qu’on  puisse  supposer 
un  homme,  il  se  trouvera  toujours  compris 
dans  la  définition  , susceptible  d’èlre  afTeclé 
d’une  manière  bizarre  par  certains  objets  ex- 
térieurs, manquant  de  jugement  à quebjues 
égards,  égaré  par  ses  passions  a d’autres. 
Aussi  n’j  a^t-il  rien  de  plus  difficile  que  de 
décîd  er  en  justice  si  un  liomme  est  Imbécille 
ou  fou,  et  souvent  dans  les  procès  de  Cette 
espèce,  les  mêmes  traits  ont  été  cités  de  part 
et  d’'autre  pour  prouver  la  réalité  ou  la  non- 
existence  de  ces  maladies.  C’est  pourquoi  c’est 
au  moraliste  à les  suivre  datjs  le  cours  ordi- 
naire de  la  vie.  Ce  n’est  que  dans  leurs  degré» 
extrêmes  qu’elles  sont  du  ressort  de  la  mé-» 
declne.  Laissant  dotrc.de  côté  toute  distinC*. 
tion  subtile  entre  l’état  de  santé  et  l’état  de 
maladie  , et  sans  perdre  le  temps  à les  bien 
définir,  ni  même  à les  décrire  exactement , 
je  dis  que  : 

I.  U ImbàcUlité , est  cet  état  de  l’amc  dans 
lequel  elle  est  incapable  de  comparer  les  ob-; 
jets  entr’eux,  d’en  saisir  les  rapports,  et  d’ei> 
tirer  des  conséquences.  Cet  état  est  pour  l’or  - 

, M 
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dinaire  accompagné  delà  perte,  de  la  pri-î 
vallon , ou  d’un  grand  afFoiblissernent  de  la  mé- 
moire. Il  peut  être  produit  par  plusieurs  causes 
très-dlfférenles  ; il  importe  pour  le  traitement 
de  les  considérer  séparément,  i.  C’est  souvent 
une  maladie  de  naissance,  dans  les  paj's  sur-r 
tout  où  il  y a beaucoup  de  gouëlres.  Les  en- 
fans  nés  imbécllles  s’appellent  des  Crétins.  Iljr 
en  a peu  à Genève,  et  on  les  considère  comme 
incurables.  2.  Une  seconde  cause  d’imbécillité, 
c’est  la  privation  de  l’ouïe.  Les  sourds  de  nais-! 
sance  paroissent  fréquemment  imbécllles,  et 
l’on  ne  peut  douter  que  souvent  ils  ne  le  soient 
réellement  jusqu’à  un  certain  point.  Car  , pri- 
vés comme  ils  le  sont  de  toutes  les  occasions 
de  s’instruire , d’apprendre  une  langue  et  d’ér 
tendre  leurs  idées  par  la  conversation , il  est 
moralement  impossible  que  leurs  facultés  in- 
tellectuelles ne  s’abâtardissent  beaucoup  par 
le  manque  d’exercice.  Comment  enseigner 
quelque  chose  à un  enfant  qui  n’entend  rien? 
Cependant , on  a trouvé  ce  précieux  secret  , 
et  depuis  cette  belle  découverte,  l’expérience 
nous  a prouvé  que  lorsqu’un  inst’ituteur  ha- 
bile a donné  aux  sourds  toute  l’éducation 
dont  ils  sont  susceptibles,  leurs  facultés  mp- 
raies  et  rationnelles  sont  pour  le  moins  éga- 
les a celles  des  autres  hommes.  Ce  n’est  donc 
que  lorsqu’on  a négligé  de  .leur  procurer  cet 
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avantage  qu’ils  deviennent  imbécîlles.  3,  tâ 
vieillesse  émousse  toujours  du  plus  au  moins 
Ja  sensibilité  et  rend  les  opérations  de  l’es- 
prit  plus  difficiles.  Quand  ces  effets  sont  exa- 
gérés,  ils  vont  jusqu’à  produire  une  ImbéclU 
lité  complète  et  incurable.  C’est  ce  qu’on  ap* 
pelle  , tomber  dans  l’enfance.  4.  Une  qua- 
trième cause  d’imbécillité;  c’est  une  maladie 
antécédente^  particuliérement  si  elle  affecte 
le  cerveau  d’une  manière  spéciale.  C’est  ainsi 
quon  voit  assez  Fréquemment  les  personnes 
convalescentes  d’une  fièvre  continue,  surtout 
SI  elle  a eu  des  caractères  de  malignité per- 
dre la  mémoire , et  tomber  par  cette  raison 
dans  une  imbécillité  plus  ou  moins  complète. 
J’en  ai  vu  un  exemple  à la  suite  d’une  fièvre 
bilieuse  très- grave  , dans  laquelle  cependant 
la  tète  n’avoit  point  été  affectée.  J’ai  vû  même 
de  simples  fièvres  tierces  assez  légères  pro- 
duire cet  effet.  Mais  on  l’observe  beaucoup 
plus  fréquemment  dans  les  convalescences  de 
maladies  nerveuses,  telles  que  l’apoplexie  , la 
paraljsie,  l’épilepsie  et  l’hjdrocéphale.  Cette 
espèce  se  guérit  pour  l’ordinaire  à la  longue, 
soit  par  un  régime  fortifiant,  soit  par  les  an- 
tispasmodiques et  les  toniques  ^ tels  que  la 
valériane  et  le  kina.  Quand  elle  est  incurable, 
c est  parce  qu’elle  tient  à une  affection  orga- 
nique produite  par  la  maladie.  Car,  5.  toute» 

M a 
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les  causes  de  cnmpression  dans  lecervean,  tel-# 
les  que  les  tumeurs  Ibngueuses,  l’accumulatioo 
de  sérosité  ou  de  matière  gélatineuse  entre 
les  membranes,  la  dilatation  extrême  des  ar-> 
1ères  ou  des  veines  , affection  qui  dans  d'au- 
tres circonstances  peuvent  produire  l’apoplexie  , 
la  paraljsie  , l’hjdrocéphale  , peuvent  aussi 
produire  l’imbécillité.  Dans  ces  cas -là.,  le  mal 
commence  par  un  affoiblissement  sensible  de 
la  mémoire  et  va  graduellement  en  augmen- 
tant jusqu’à  l’imbécillité  la  plus  complète  j 
€t  alors  la  ^maladie  se  complique  pour  l’or- 
dinaire d’affections  épileptiques , qui  aboutis- 
sent enfin  à une  mort  subite.  Cette  espèce 
d’ijTibécillité  est  absolument  incurable.  Mais 
il  est  souvent  difficile  de  la  distinguer  des 
suivantes  : 6.  Toutes  les  causas  de  spaSme  qui 
agissent  puissamment  sur  le  système  nerveux, 
produisent  quelquefois  l’imbécillité.  Telles  sont 
les  grandes  passions, la  peur,  la  terreur,  les  for- 
tes contractions  d’esprit,  et  finalement  les  poi- 
sons , parmi  lesquels  celui  dont  nous  somme» 
le  plus  fréquemment  appelés  à voir  les  triste» 
effets,  est  l’abus  du  vin  et  des  liqueurs  spiri- 
tueuses.  Toutes  ces  causes , dis- je,  produisent 
tantôt  d’autres  maladies  nerveuses,  et  tantôt 
l’imbécillité,  sans  qu’il  soit  possible  de  distin- 
guer à quoi  lient  cette  différence.  Leurs  effets- 
sont  quelquefois  susceptibles  de  guérison  pac 
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les  antispasmodiques  et  les  toniques,  et  par 
une  attention  soutenue  à éviter  le  retour  de 
1 impression  nuisible.  Mais  f>our  l’ordinaire  , 
lorsqu’elle  produit  l’imbécillité,  celle-ci  résiste 
aux  remèdes  , et  devient  plus  incurable  que 
d’autres  affections  nerveuses,  y.  Enfin , j’ai 
vu  fréquemment  un  léger  degré  d’imbécillité, 
ou  plutôt  de  perle  de  mémoire  survenir  tout 
d’un  coup  comme  une  attaque  d’apoplexie  ou 
depaialjsie,  et  en  tenir  lieu.  Dans  ces  cas  - là 
les  sangsues  appliquées  aux  tempes  ou  au  fon- 
dement  en  cas  de  pléthore  et  ul*  grand  vési- 
catoire à la  nuque  , en  y joignant  quelque 
purgatif  un  peu  brusque,  manquent  rarement 
de  guérir  le  malade  ; mais  une  rechute  plus 
frave  est  à craindre. 

II.  La  Mélancholie  est  de  toutes  les  ma. 
ladies  de  l’ame  la  plus  commune.  C’est  un  état 
de  déraison  qui  ne  porte  que  sur  un  seul  ob- 
jet , qui  laisse  sur  tous  les  autres  une  pleine 
et  entière  liberté  d’esprit,  mais  qui  concentre 
toutes  les  facultés  de  l’ame  sur  l’objet  de  la 
maladie,  lequel  est  toujours  d’une  nature  si- 
nistre ; ensorle  que  les  malades  sont  presque 
incapables  de  s’occuper  d’aucun  autre  senti- 
ment que  de  celui  de  la  profonde  tristesse 
qui  les  accable , et  qui  les  rend  tellement 
malheureux  que  la  plupart  cherchent  à s’ôter 
la  vie  et  y parviennent  souvent.  Cette  mala- 
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«3ie  qui  porte  chez  nous  le  nom  de  vapeurs,  est 
rarement  mortelle  par  elle -même.  Je  connois 
un  grand  nombre  de  femmes  ( car  elles  y sont 
beaucoup  plus  sujettes  que  les  hommes)  qu’elle 
a rendues  souverainement  à plaindre  pendant 
plusieurs  mois.  Presque  toutes  se  sont  guéries. 
X/es  plus  longues  attaques  que  j’en  ale  vues, 
u’oiJl  pas  duré  au-delà  de  i8  mois.  Commu- 
ïiéinenl  elles  ne  sont  pas  à beaucoup  près 
aussi  longues. 

Je  distingue  dans  la  pratique  deux  espè- 
ces de  mélaificolle  : 

I.  La  Mèlancliolie  accidentelle , qui  est  pro- 
duite pour  l’ordinaire  par  des  causes  mora- 
les, telles  qu’une  passion  violente  et  malheu- 
reuse, une  grande  et  irréparable  perte,  un 
retour  pénible  sur  soi-même,  ou  un  excès 
de  dévotion  , la  crainte  de  l’enfer  , les  com- 
bats de  l’incrédulité  contre  la  piété,  etc. 

Cette  maladie  attaque  indifféremment  les 
Jeunes  personnes , et  celles  qui  sont  avancées 
en  âge.  Elle  participe  plus  de  la  nature  de  la 
folie  que  de  l’hypochondrie.  Elle  est  même  fré- 
quemment accompagnée  non-seulement  d’in- 
sprnnle  , mais  encore  d’accès  vlolens  de  spasme 
et  do  déraison  complète,ou  au  moins  de  pleura 
et  de  désespoir,  tels  que  les  malades  devien- 
nent extrêmement  à charge  à leurs  alentours, 
très-difficiles  à gouverner,  toujours  prêts  à se 
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iuer,  si  on  les  perd  un  seul  instant  de  vue,  pro- 
voquant toujours  les  conversations  sur  leur 
état,  et  s irritant  des  consolations  qu’on  leur 
donne,  ou  si  l’on  garde  avec  eux  le  silence  , 
se  plaignant  amèrement  de  l’IndifFérence  qu’on 
leur  témoigne.  — Dans  cette  espèce,  indépen- 
damment des  mojens  moreaux  de  guérison  , 
qui  ne  sont  pas  toujours  faciles  à diriger  et 
qui  demandent  beaucoup  d’adresse  , les  remè- 
des qui  m’ont  le  mieux  réussi , sont  les  bains  tlè- 
des  alternés  avec  les  bains  froids,  les  antlspas- 
modiques  et  surtout  1 opium  en  grandes  doses. 

2.  La  mélancholie  constitutionnelle  est  in- 
dépendante des  causes  accidentelles  et  étran- 
gères. Ce  sont  surtout  les  femmes  qui  ont  at- 
teint l’âge  critique  qui  y sont  exposées.  Elle 
lient  plus  de  l’hjpochondrie  que  de  la  folle  f 
mais  elle  en  diffère  en  ce  que  l’atonie  porte 
moins  directement  sur  l’estomac  et  les  intes- 
tin , qui  font  bien  leurs  fonctions.  Les  malades 
ne  sont  pas  à beaucoup  près  aussi  agités  qu^ 
dans  la  mélancolie  accidentelle.  Ils  sont  tristes 
Cl  abattus,  indifférens  à tout  , sans  courage 
et  dans  un  état  d’apathie  qui  leur  donne  le 
dégoût  de  la  vie,  et  les  rend  incapables  de  pren- 
dre plaisir  à rien.  La  maladie  est  souvent  hé- 
réditaire; elle  revient  périodiquement  au  bout 
de  quelques  mois , et  alors  l’intervalle  des  accès 
•5t  communément  marqué  par  un  excès  d^ac- 
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t'ivité,  (le  gaielé  et  d’exallaùon  qui  fait  pré- 
sager le  retour  de  là  mélancolie.  Elle  paroît 
^ presque  toujours  tenir  à quelque  engorgement 
dans  le  s_)'stème  de  la  veine  - porte.  Car  s il 
survient  ou  une  abondante  évacuation  hemor- 
rboïdale,  ou  un  retour  des  règles,  ou  même 
une  jaunisse  complète  et  permanente,  il  ar* 
rive  assez  fréquemment  que  la  mélancolie 
cesse  et  ne  revient  plus.  Aussi  les  remedes 
qui  ont  le  plus  de  succès  sont,  l’application 
réitérée  des  sangsues  au  londement  ou  à la. 
vulve,  les  sucs  d’herbes  légèrement  purgatifs 
et  les  suppositoires  aloëtiques.  J al  vu  aussi  de 
bons  effets  dans  ces  cas  - là  de  1 eau  oxigénee^ 
et  des  oxides  métalliques.  Mais  les  voyages 
et  la  distraction  , quand  le  malade  en  est  sus- 
ceptible, ont  encore  plus  de  succès  que  les 
remèdes,  tant  dans  cette  espèce  que  dans  la 
précédente. 

III.  La  Folie  ( Mania  ) est  un  état  violent 
de  déraison  complète  avec  exaltation,  fu- 
reur, défiance  très- ombrageuse,  une  grande 
force  de  corps,  et  souvent  plus  d’esprit,  do 
mémoire  et  de  saillies  heureuses  dans  les  ac- 
cès que  dans  l’état  de  santé.  On  ne  peut  pas 
dire  que  les  fous  manquent  complètement  de 
jugement.  Car  Ils  ont  de  la  ruse,  de  la  finesse 
et  de  la  persévérance.  Mais  ils  volent  les  ob- 
jets autrement  quils  ne  sont,  et  en  tiienl 
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par -là  même  des  conséquences  extravagantes. 
Leurs  sensations  et  leurs  appétits  sont  quel- 
quefois dénaturés  au  point  de  manger"  leurs 
excrémens,  de  prendre  des  pierres  pour  des 
diamans;  quelquefois  ils  croient  voir  des  phan- 
tômes  ou  entendre  des  bruits  extraordinaires, 
et  ces  illusions  les  font  divaguer  très  - brus- 
quetnent.  Ils  sont  tous  plus  ou  moins  insen- 
sibles au  Iroid  et  à la  contagion.  Ils  ne  dor- 
ment que  peu  ou  point.  Dans  les  intervalles 
de  lur'ïur  , ils  parolssent  doux  et  caressans , 
mais  plus  ou  moins  imbécilles.  Quand  la  ma- 
ladie se  termine  par  la  mort,  ce  qui  arrive 
quelquefois , c’est  pour  l’ordinaire  en  se  con- 
vertissant en  une  fièvre  continue  qui  prend 
très- promptement  un  caractère  de  malignité. 
A l’ouverture  des  cadavres,  on  trouve  presque 
toujours  la  substance  du  cerveau  plus  dure 
que  dans  l’état  de  santé. 

Les  causes  qui  parolssent  produire  la  folie, 
«ont  ; I.  les  mêmes  que  celles  de  la  mélan- 
colie accidentelle  ; 2.  la  cessation  brusque 

d’une  autre  maladie,  et  surtout  d’une  mala- 
die de  la  peau,  telle  que  la  galle,  les  dar- 
tres , etc.  Ces  causes  produisent  IndifFérem- 
ment  l’Imbécillité,  la  mélancolie  ou  la  folle. 
Ces  trois  maladies  se  succèdent  ou  se  com- 
binent souvent  l’une  avec  l’autre,  et  l’ouver- 
ture des  cadavres  présente  fréquemment  dans 


( i86  ) 

Jôs  deux  premières  les  mêmes  apparences  que 
dans  la  dernière. 

(^uant  au  traitement , si  l’on  a lieu  de  croire 
que  la  maladie  tient  à la  répercussion  de  quel- 
que affection  cutanée,  il  faut  se  hâter  de  rétablir, 
à la  surface,  des  fojers  d’irritation  par  des  vé- 
sicatoires, des  sétons  et  des  cautères , ou  même, 
s il  est  possible , rappeler  la  maladie  primitive. 
C est  ainsi  (|ue  j ai  réussi  une  lois  à guérir  une 
folie  très- rebelle  dont  une  jeune  fille  de  i8 

' I 

ans  etoit  atteinte  depuis 3 mois  pour  avoir  été 
guérie  trop  brusquement,  et  par  des  mojens 
extérieurs  seulement , d’une  galle  abondante. 
Je  la  fis  coucher  dans  des  draps  de  galleux.  Je 
rappelai  ainsi  une  éruption  générale , et  avec 
elle  la  raison  de  la  malade  , que  je  traitai  en- 
suite méthodiquement  et  avec  succès  par  des^ 
remèdes  internes , sans  produire  aucune  re- 
chute de  démence.  Mais  l’on  n’â  cette  res- 
source que  dans  un  petit  nombre  de  cas.  Dans 
les  autres  les  remèdes  qui  réussissent  le  mieux, 
sont  les  évacuans  les  plus  actifs,  l’opium  en 
grandes  doses , et  surtout  un  changement  com- 
plet dans  les  habitudes  et  la  manière  de  vi- 
vre du  malade  , joint  à une  grande  liberté’ 
d’agir  et  de  promener  , tempérée  par  des 
moyens  ,de  contrainte  en  cas  d’écarts.  Les 
coups  et  la  terreur  ont  eu  quelquefois  des 
succès  J mais  l’humanité  les  réprouve  d’autant 
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plus  qu’ils  ont  souvent  aggravé  le  mal. 

Outre  l’imbécillité  , la  mélancolie  et  la 
folie,  le  Ur.  Cullen  range  parmi  les  maladies 
de  l’ame,  le  somnambulisme.  Je  n’ai  rien  vu 
de  parlailement  semblable  à ce  qu’on  en  ra- 
conte , si  ce  n’est  dans  certaines  affections  hys- 
teiiques  qui  mont  présenté  quelques  phéno- 
mènes analogues.  Mais  j’ai  vu  fréquemment 
le  sommeil  provoquer  des  attaques  d’asthme  , 
depilepsie,  ou  d autres  maladies  nerveuses^ 
parmi  lesquelles  il  en  est  une  que  le  Dr. 
Cullen  considère  aussi  comme  une  espèce  de 
somnambulisme,  c’est  le  cochemar  (ephiaU 
tes  ou  incuhus  ),  maladie  singulière  qui  con- 
siste en  une  sensation  de  pression  extraordi- 
riaiie  sur  la  poitrine  ou  sur  la  tète  , surve- 
nant tout  d’un  coup  après  une  heure  ou  deux 
de  sommeil , et  revenant  tous  les  soirs  ( i ). 


(i^  J ai  vu  un  cas  de  ce  genre  fort  extraordinaire  et 
fort  opiniâtre.  C’élolt  un  voyageur  âgé  de  a5  à 3o  ans, 
qui  ne  pouvoit  s’endormir  dans  sa  chaise  de  poste  en 
mouvement , sans  Être  réveillé  tout  d’un  coup  au  bout 
de  quelques  instans  par  une  sensation  très  - pénible  , 
comme^  si  un  poids  énorme  lui  étoit  tombé  sur  le  cer- 
veau. Sa  tête  se  courboit  en  avant  sous  ce  poids  ima- 
gin.tiio  , il  ne  pouvoit  parler,  et  tout  son  corps  étoit  en 
même  temps  saisi  d’un  tremblement  convulsif  qui  du- 
rcit assez  longtemps.  Cela  ne  lui  arrivoit  jamais  ni  lors- 
qu il  s cndormoii  en  repos,  ni  lorsqu'il  pouvoit  résister 
au  sommeil  dans  sa  clmise.  Il  failoit  la  réunion  de  cea 
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J’ai  vu  encore  un  grand  nombre  d’enfans 
être  réveillés  toutes  les  nuits  en  sursaut  par 
des  songes  effrayans , au  point  d’ètre  pâles  et 
îremblans  long  temps  après  leurs  réveils.  J’en 
ai  vu  un  , chez  lecjuel  ces  symptômes  alloient 
jjusqu'à  lui  donner  toutes  les  nuits  un  véri- 
table accès  de  folie,  qui  duroit  une  heure  oci 
deux,  et  pendant  lequel  l’enfant  ne  reconnois- 
soit  aucun  des  objets  qui  l’entouroient , jus- 
qu’à- ce  qu’enfin  une  soupe  qu’on  lui  présen- 
loit  dès  le  commencement  de  l'accès  frappât 
ses  regards.  Il  la  mangeoit  avec  avidité  et  se 
trouvoit  aussitôt  après  parfaitement  bien.  Dans 
tous  ces  cas  - là  J’ai  employé  les  antispasmo- 
diques et  particuliérement  les  fleurs  de  zinc 
avec  succès. 


«feux  circonstances  ,1  e monvement  et  le  sommeil,  poitr 
le  plonger  dans  cet  état.  Mais  comme  ses  affaires  To- 
bligeoienl  fréquemment  k voyager  de  nuit  , il  avoit 
extrêmement  à cœur  de  se  guéiir.  Après  avoir  essayé 
inutilement  plusieurs  autres  antispasmodiques  , J’eus  en- 
fin recours  aux  pétales  du  cresson  des  prés  , ( Carda - 
mine  pratensis  ) remède  fort  recommandé  dans  l’asthme 
nerveux , par  le'Dr.  Baker , è la  dose  de  deux  è quatre 
gros  par  jour, ce  remède  délivra  entièrement  mon  ma- 
lade de  ces  accidens  ; et  lui  rendit  la  faculté  , très» 
précieuse  pour  lui  y de  dormir  en  voyageant , sam  e* 
être  incommodé. 
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XVII®.  Leçon. 

‘ Des  Fièvres  lentes  et  de  V yétrophie. 

Les  Cachexies  qui  constituent  la  3^.  classe 
des  maladies,  sont  celles  dans  lesquelles  l’ap- 
parence extérieure  du  corps  est  essentielle- 
ment altérée,  ou  par  une  excessive  maigreur^ 
ou  par  quelque  intumescence,  soit  générale, 
^oit  affectant  une  grande  partie  du  corpsj 
ou  par  quelque  vice  de  la  peau  ( impétigo  ) 
tenant  à une  cause  générale,  avec  diiToruiité 
évidente  , et  quelque  sjmplôme  morbifique. 
Delà  , trois  ordres  de  cachexies  ; {marcores , 
intumescentiœ , impetigines,  ) 

Dans  le  premier  ordre,  je  compte  quatre 
genres,  i.  les  Fièvres  leiUes  {Tabes),  2.  les 
Fièvres  hectiques  , 3.  la  Phthisie  ; 4.  le  Ma* 
rasme , (ydtrophia).  Les  deux  et  même  les 
trois  premiers , qu’on  confond  souvent  sous 
le  nom  de  maladies  de  langueur , sont  pour 
l’ordinaire  des  maladies  secondaires  , mais 
qui  méritent  d’ètre  traitées  à part,  vu  qu’elles 
exigent  des  moyens  de  guérison  particuliers/ 
et  que  d’ailleurs  la  maladie  primitive  est  sou- 
vent légère , inapperçue  , et  toujours  fort 
courte  en  comparaison. 

Toutes  les  maladies  de  cet  ordre  ont 
entr’elles  le  plus  grand  rapport  , le  marasme 
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dégénérant  souvent  en  fièvre  lente;  la  fièvre 
lente  en  fièvre  hectique  , et  la  fièvre  hecti- 
que en  phthisie.  Toutes  exigent  i.  Une  nour- 
riture douce  et  facile  à digérer.  2.  Des  to- 
niques propres  à soutenir  les  forces.  La  diète 
blanche  et  le  kina  sont  la  base  du  traite- 
ment. 

I.  Fievfes  lentes  (Tubes.)  Leurs  sj^mptômes 
principaux  sont  un  amaigrissement  rapide  et 
une  fièvre  uniforme  et  constante  , marquée 
par  la  chaleur  et  la  sécheresse  de  la  peau, 
et  par  la  fréquence  du  pouls  , qui  pour  l’or- 
dinaire est  foible  et  petit.  Quelquefois  la  ma- 
ladie  se  termine  au  bout  de  quelques  semai- 
nes ; plus  communément  sa  durée  est  de  plu- 
sieurs mois.  La  cause  prochaine  est  presque 
toujours  une  inflammation  sourde  à la  sur- 
£ace  de  quelqu’un  des  vicères,  inflammation 
souvent  inapperçue,  masquée  sous  l’apparence 
dune  autre  maladie,  et  alors  toujours  lente, 
obscure  et  absolument  intraitable  par  les  sai- 
gnées et  les  antiphlogistiques  ordinaires. 

En  me  bornant  aux  fièvres  lentes  qu’on 
voit  le  plus  fréquemment  à Genève,  en  les 
caractérisant  par  la  maladie  primitive  qui  y 
a donné  lieu  , et  sans  parler  des  fièvres  scro- 
fuleuses , vénériennes  , ou  cancéreuses  , j’en 
compte  huit  espèces,  assez  distinctes  les  unes 
des  autres. 
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I.  Les  Fièvres  bilieuses  se  proIorîj2;ent  son- 
vent  au  delà  de  leur  durée  ordinaire  , et  dé- 
génèrent en  fièvres  lentes.  On  ne  peut  pa* 
déterminer  le  moment  où  la  maladie  com- 
mence à mériter  cette  dénomrnaliom  Mais  si 
au  bout  de  six  semaines  révolues,  une  fièvre 
bilieuse  dure  encore , sans  redoublemens  mar- 
ques , et  sans  sjmplômes  de  saburre,  on  esî 
fondé  à supposer  qu’elle  est  entretenue  par  une 
mflammalion  sourde  clans  le  bas- ventre  j et 
alors  il  faut  recourir-à  la  diète  blanche  el 
au  kina.  Si  la  maladie  se  termine  par  la  mort, 
celle  CI  est  ordinairement  précédée  par  une 
extrême  et  subite  augmentation  de  foiblesse, 
par  du  météorisme,  de  fréquentes  douleurs 
de  colique,  de  la  diarrhée,  des  sueurs  col- 
liquatives  , de  l cedème  dans  les  extrémités , 
etc.  ; à l’ouverture  , on  trouve  communément 
Jes  intestins  , o^  recouverts  d’une  légère  croûte 
purulente  , sans  aucun  fojer  particulier  de 
suppuration,  croûte  par  laquelle  ils  conlrac- 
lent  entr’eux  , et  avec  les  organes  voisins, 
des  adhérences  non-naturelles;  ou  parsemés- 
a leur  surface  de  points  gangréneux  , c|ui 
quelquefois  percent  i’inteslin  , et  produisent 
un  é[)anchement  ; ou  uniformément  sphacé- 
lés  d’une  gangrène  blanche  et  sans  phlogose, 
dans  une  p.artie  plus  ou  moins  étendue;,  ou 
enfin  , el  ce  sont  surtout  les  gros  intestins 
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qui  présentent  celte  apparence , extrêmement 
contractés  et  d’un  calibre  beaucoup  plus  petit 
que  dans  l’état  de  santé. 

2.  La  Péripneumonie  dé  ^énkre  non -seule- 
ment en  phthisie  proprement  dite  , par  l’effet 
d’une  suppuration  dans  l’Intérieur  du  pou- 
mon , mais  encore  en  fièvre  lente , de  la  na- 
ture de  celles  dont  il  est  ici  question  , par 
l’exsudation  d’une  croûte  purulente  qui  pro- 
duit entre  les  poumons  et  la  plèvre  ces  ad- 
hérences qu’on  rencontre  si  souvent  dans  le» 
cadavres.  Ces  adhérences  sont  presque  tou- 
jours plus  ou  moins  irritées  à leur  forma- 
tion, et  donnent  lieu  à la  continuation  de 
la  fièvre  et  des  douleurs , avec  une  toux  sèche 
et  de  l’oppression  , sjmptômes  qui  durent 
fort  long  temps , et  aboutissent  quelquefois  à 
une  phthisie , mais  sont  plus  souvent  encore 
susceptibles  de  guérison  par  des  vésicatoires 
réitérés,  par  le  lait  d’ànesse  , par  le  régime, 
et  les  adoucissans. 

3.  Les  Coliques  injlammatoîres  sônt  sus- 
ceptibles de  la  même  dégénération  ; et  la 
fièvre  lente  qui  en  résulte  est  caractérisée 
par  des  douleurs  vagues  de  colique  ,•  de  la 
tension  et  de  la  sensibilité  dans  le  bas-ventre, 
des  selles  irrégulières , souvent  des  maux  de 
cœur  et  des  vornissemens.  Elle  se  guérit  pour 
l’ordinaire  par  la  ciguë  et  la  jusquiarne,  en 

doses 
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doses  graduellement  augmentées,  et  par  les 
fomenlalions  , les  cataplasmes  émolliens  , les 
embrocations  huileuses  , les  lavemens  adoucis- 
sans*  etc.  ^ Si  les  malades  périssent  , l’ou- 
verture présente  les  mêmes  désordres  que 
dans  la  première  espèce,  mais  avec  des  ap- 
parences de  phlogose  plus  distinctes. 

4.  Une  fièvre  lente  est  assez  fréquetnment 
la  conséquence  d’un  rhumatisme  aigu,  lors- 
qu il  affecte  le  cœur.  A l’ouverture,  on  trouve 
communément  cet  organe  extr'êmertienf  grossi  ^ 
et  quelquefois  recouvert  d’une  croûte  plüs  gé- 
latineuse que  purulente.  Les  meilleurs  re- 
mèdes sont  ici,  outre  le  lait  d’ànesse  et  le 
régime,  un  long  usage  d’antiphlogistiques  et 
d’adoucissans , tels  que  le  sucre  de  lait  et 
le  mire,  et  une  attention  soutenue  à éviter' 
tout  ce  qui  peut  accélérer  la  circulation  ^ 
et  particuliérement  le  mouvement  musculaire*^ 
Celui  de  gestation,  s’il  est  bien  doux,  né 
lait  point  de  mal  ( i ). 


(r)  Lovsqne  lo  rliiim'arisme  sé  prtrte  si,r  le  /b^7~n 
dégénère  aussi  quelquefois  én  une  fièvre  lenic  d’ù 
nature  un  pou  dilKrenle  de  celle  que  produit  Vallée--' 
non  du  cœur.  Elle  a plus  d’analogie  arec  celle  qui  est: 
lé  rcsullat  de  l’mnammalion  de  poitrine;  à rouverlu,'^ 
des  cadavres  , on  trouve  commun.''rnent  le  volume  du 
fore  fort  augmenté.  C’est  particuliérement  dans  éelle 
espèce  que  l’aede  nitrique  , <lont  on  a vanté 

dans  iHépante  cl.ronique  dos  pap  cfiauds,  peut  être- 
employé  avec  avantage. 


K 
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5.  Les  Maladies  éruptives  et  spécialement 
la  rougeole  se  terminent  aussi  cjueiquel'ois 
par  une  fièvre  lente  , qui  ressemble  à la  se- 
conde espèce  , mais  qui  en  diffère  par  la 
diarrhée  et  la  foibiesse  qui  l’accompagnent , 
sjmptôtnes  qui  exigent  plus  particuliérement 
l’emploi  des  astringens  et  des  toniques  ( N°*.  27'- 
2g.  3.4),  ooilre  le  lait  et  le  régime. 

6.  Celle  qui  suit  la  dysenterie  est  aussi 
caractérisée  par  la  diarrhée  et  la  foibiesse  , 
mais  avec  des  douleurs  dans  la  partie  infé- 
rieure des  intestins  , douleurs  qui  tiennent 
à l’irritation  Inflammatoire,  lente  et  sourde 
du  rectum.  Ici  les  lavemens  anodins,  muei- 
lagineux  et  adoucissant  sont  particuliérement 
nécessaires. 

7.  Lorsque  la  Diarrhée  est  produite  par 
des  vers  , ou  par  quelque  autre  cause  irritante , 
elle  se  termine  souvent  aussi  par  une  fièvre 
lente , qui , outre  les  remèdes  ordinaires , exige 
spécialement  des  astringens. 

8.  Enfin , il  y a des  fièvres  lentes  qui  se 
manifestent  spontanément  ^ sans  avoir  été  pré- 
cédées par  aucune  maladie  apparente,  si  ce 
n’est  le  marasme  , qui  , quand  il  est  mortel , 
se  termine  toujours  ainsi. 

II.  Les  Fièvres  hectiques  diffèrent  des  fièvres 
lentes  par  leur  cause  prochaine,  qui  est  tou- 
jours un  fo^er  de  suppuration  dans  certaines 
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parties  du  corps  , et  par  des  redoubtemefiâ 
irréguliers  semblables  à des  accès  de  fièvré 
infermit tente , avec  un  frisson  bien  prononcé  ^ 
et  de  vives  couleurs  sur  les  joues  pendant 
la  chaleur.  Il  semble  que  celte  maladie  sup- 
pose toujours  l’absorption  du  pus  dans  le  Sang, 
Car  lorsqu’il  se  forme  un  fojer  de  suppu^ 
ration  dans  des  organes  dépourvus  de  vais- 
seaux lymphatiques,  comme  dans  le  cerveau  ^ 
il  n en  résulte  jamais  une  semblable  fièvre, 
Le  traitement  roule  principalement  comme 
dans  les  fièvres  lentes,  sur  la  diète  blanche  ^ 
le  kina  et  les  toniques.  On  remédie  cà  la  diar- 
rhée colliquative  par  la  poudre  de  Dover  ert 
pilules  ( No.  Ï27  ),  aux  sueurs  par  l’acide 
vitriolique  ( N«.  3ô  ),  aux  aphihes  par  les 
gargarismes  de  borax  ( N°. 

•Je  distingue  quatre  espèces  de  fièvre  hec^ 
lique  ; 

I.  Celles  dans  lesquelles  la  silppüràtiori 
«St  extérieure  , comme  dans  les  grands  ul- 
cères , ou  les  plaies  étendues.  C’est  une 
erreur  de  croire  quil  faille  toujours  dans  ces 
cas  la  entretenir  une  suppuration  abondante. 
Il  faut  souvent  la  réprimer  , quand  on  peut 
le  faire  sans  irritation.  Une  des  grandes  amé- 
liorations qu  on  ait  faite.S  de  nos  jours  dans  lar 
chirurgie,  est  la  nouvelle  méthoile  d’ampu- 
tation en  épargnant  la  peau,  pour  guérir  la 

plaie  par  la  première  inlemion.  N a 


1 


C 196  ) 

• 2.  Celles  qui  tiennent  à un  ahsccs  dans  l’in- 
térieur d’un  viscère  du  bas-ventre  , et  princi- 
palement du  foj'e.  Dans  les  Indes,  où  cette 
maladie  est  commune,  on  recommande  beau- 
coup le  mercure.  Mais  dans  nos  climats  , il 
produit  trop  aisément  la  salivation.  J’ai  lieu 
de  croire  que  l’acide  nitreux  qu’on  a pro- 
posé de  lui  substituer  réussiroit  beaucoup 
mieux. 

3.  Celles  qui  tiennent  à un  ahscès  dans  le 
tissu  cellulaire  qui  entoure  les  viscères  du  bas- 
ventre,  soit  en  conséquence  d’ur)e  colique  in- 
flammatoire, soit  à la  suite  de  quelcjue  chute, 
de  quelque  coup  de  Froid  , ou  de  quehjue  au- 
tre cause  accidentelle  qui  produit  une  inflam- 
mation sourde,  locale,  et  aboutissant  néan- 
moins à un  fojer  de  suppuration  dans  l’inté- 
rieur du  bas  ventre.  Cette  espèce  qui  a beau- 
coup d’analogie  avec  la  troisième  espèce  des 
lièvres  lentes , n’est  pas  rare.  Ici  le  pus  se 
fait  quelquefois  jour  au  nombril,  à l’aine,  oa 
dans  le  rectum.  Il  faut  autant  que  possible 
favoriser  cette  terminaison  , qui  est  la  seule 
favorable,  puisqu’on  n’a  ancun  autre  moj'ea 
d’aborder  l’abscès.  La  maladie  n’exige  d’ail- 
leurs qu’un  traitement  général. 

4.  Les  abscès  lombaires  qui  se  forment  pour 
l’ordinaire  sourdement , sans  aucun  sj'mptôme 
préalable  d’inflammation , et  qui  donnent  ce- 
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pendant  lieu  à une  grande  accumulation  de 
pus  dans  la  fosse  iliaque,  se  terminent  aussi 
par  une  fièvre  hectique,  d’autant  plus  dan- 
gereuse, qu’elle  ne  se  manifeste  guères  que 
lersque  la  maladie  est  incurable.  Si  l’on  ou- 
vre le  dépôt  et  qu’on  donne  accès  à l’air  ; 
le  mal  empire,  les  os  se  carient,  et  le  malade 
meurt  plus  promptement.  C’est  pourquoi  l’on  a 
proposé  de  ne  donner  issue  au  pus  que  suc- 
cessivement et  par  de  simples  piqûres.— Quel- 
quefois il  se  fait  jour  spontanément  à l’aine  , 
ou  bien  il  pénètre  tout  d’un  coup  dans  la  cuisse, 
qui  grossit  alors  prodigieusement.  Dans  ce 
dernier  cas  , on  a une  plus  grande  chance  de 
guérison  par  un  séton. 

III.  La  Phthisie  est  une  maladie  fébrile  et 
chronique  , dépendant  d’un  ou  de  plusieurs 
fojers  d’irritation  dans  les  poumons.  Elle  dif- 
fère des  autres  fièvres  hectiques  , avec  lesquel- 
les elle  a d’ailleurs  beaucoup  de  rapport,  par 
la  toux,  l’oppression,  les  crachats  purulens , 
et  souvent  teints  de  sang;  qui  indiquent  clai- 
rement quel  est  l’organe  affecté.  Les  redou- 
blernens  sont  ici  beaucoup  plus  réguliers,  et 
le  frisson  par  lequel  ils  s’annoncent , est  beau- 
coup rnoins  violent  ,et  souvent  imperceptible. 
— La  phthisie  est  presque  toujours  une  mala- 
die secondaire,  suite  delà  péripneumonie, 
de  la  coqueluche,  de  l’hémoptjsie,  d’un  sîm-^ 

N ^ 
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p]e  catarrhe,  ou  d’une  ftèvre  hectique  d’un 

?utre  genre,  Quelquefois  aussi  elle  est  spon- 

lanée  , sans  aucune  maladie  antécédente. 

» 

J’en  distingue  trois  espèces  ; 

1.  Les  Vomiques  , sont  des  sacs  purulena 
dans  l’inférieur  du  poumon  , qui  s’annoncent 
par  les  symptômes  ordinaires  de  la  phthisie, 
mais  plus  violens,  avec  de  plus  grands  efforts 
cl  expectoration  et  des  crachats  décidément 
purulens  et  plus  abondans , surtout  quand  la 
rupture  du  sac  en  procure  l’évacuation.  Alors 
Ja  maladie  est  susceptible  de  guérison  par  l’aL 
faissement  du  sac.  Elle  l'est  aussi  par  son  des- 
sèchement sans  rupture.  Enfin,  la  vomique 
peut  rester  long  temps  inr’o'ente  , et  laisser 
^insi  de  grands  intervalles  lucides. 

2.  Les  Tubercules  sont  un  engorgement  des 
glandes  lymphatiques  des  poumons,  d’abord 
squirrheux  et  dur  , et  ensuite  ulcéré  et  comme 
cancéreux.  Gette  maladie  tient  pour  l’ordi- 
ïiaire  à une  disposition  scrophuleuse.  Elle  est 
souvent  héréditaire  , rarement  cotitagieuse  , 
( quoiqu’elle  passe  pour  l’ètre  extrêmetnenl  ) 
quelquefois  spontanée  , presque  toujours  in- 
curable , mais  laissant  de  longs  intervalles  lu- 
cides , pourvu  qu’on  évite  toutes  les  causes 
d’irritation. 

3.  Les  Phthtsies  secondaires  sont  le  dernier 
terme  d’une  fièvre  hectique,  dont  le  fo^'c? 
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primilif  n’est  pas  dans  la  poitrine,  mais  dans 
fun  des  viscères  voisins  du  diaphragme  ; à 
l’ouverture,  il  arrive  bien  quelquefois  que 
quoique  les  crachats  du  malade  aient  eu 
une  apparence  ti^ès  - purulente  , on  ne  trouve 
cependant  aucune  lésion  dans  les  poumons. 
Là  phthisie  n’est  alors  qu’apparente  et  sjrnp- 
tomalique  ; mais  pour  l'ordinaire  les  pou- 
mons se  trouvent  avoir  participé  à l’affection 
primitive;  et  indépendamment  du  foyer  prin- 
cipal qui  la  caractérise,  leurs  glandes  Ij^m- 
phatiques  se  trouvent  engorgées  et  en  sup- 
puration. 

Dans  toute  phthisie,  on  peut  distinguer  trois 
périodes;  i.  celle  de  V irritation , pendant  la- 
quelle les  symptômes  marquent  une  affec* 
tion  de  poitrine  , mais  qui  n’est  encore  que 
locale  et  sans  fièvre;  2.  celle  de  \a  fièvre , pen- 
dant laquelle  le  pouls  s’accélère  , et  l’affec- 
tion devient  générale;  et  3.  celle  de  la  co//£- 
tfuation  , qui  est  caractérisée  par  la  diarrhée, 
les  sueurs  nocturnes,  les  aphlhes,  l’œdème 
des  extrémités,  et  une  excessive  maigreur. 
Ce  n est  guères  que  dans  la  première  et  quel- 
quefois dans  la  seconde  de  ces  trois  périodes, 
que  la  phthisie  est  susceptible  de  guérison, 
lies  remèdes  qui  m’ont  le  mieux  réussi  sont 
le  lait  de  chèvre,  le  lait  d’ànesse  , et  ce  qui 
^ bien  préférable  encore  , lorsque  le  ma- 

N 4 
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Jnde  la  supporter, la  diète  blanche  absolue, 

en  le  privant  de  tout  autre  aliment  et  de  toute 
©uire  boisson  que  du  lait  ; les  bouillons  d’escar- 
gots ,1e  lichen  d’Islande  (N°.88  ) , le  lierre  ter- 
restre , le  kermes  minéral , le  foie  de  soufre 
(No,  128),  la  digitale,  l’extrait  d’aconit,  et  le^ 
Ioniques  non-irritans , cotnme  le  kina  , l’élixir 
de  vitriol , etc.  J’ai  vû  de  bons  effets  de  l’exer- 
olce  du  cheval , de  celui  de  l’escarpolette  et 
fies  bains  froids.  J’en  ai  vù  aussi  d’une  réclu- 
sion absolue  dans  une  température  douce  et 
uniforme.  On  a beaucoup  recommandé,  sous 
ce  point  de  vue,  un  séjour  long  dans  une  étable 
de  bétes  à corne.  On  a vanté  encore  les  voya- 
ges sur  mer;  on  a surtout  recommandé  pen- 
dant l’hiver  les  climats  tempérés  du  Portugal 
de  l’Espagne  , de  l’Italie  et  des  Déparlernens 
jnéridionaux  de  la  France,  etc.  Mais  quoiqu’on 
fusse,  la  guérison  d’une  phthisie  bien  pronon- 
cée , particuliérement  de  la  seconde  espèce , est 
toujours  très-difficile,  et  très- rare.  Dans  la 
première  , de  légers  vomitifs  fréquemment 
réitérés,  et  des  fumigations,  soit  avec  de  l’eau 
ptjre  et  tiède,  soit  avec  l’æther  et  la  ciguëj 
ont  eu  souvent  quelque  succès.  Dans  toutes 
les  anodins  cjui  sembleroient  bien  indiqués 
par  la  toux,  et  qui  en  effet  sont  .souvent  très- 
utiles  pour  la  calmer , ne  doivent  cependant 
être  employés  qu’avec  beaucoup  dç  réservej[ 
et  en  très -petites  doses, 
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IV.  Le  Marasme  ( Atrophia  ^ est  un  dé- 
périssement , marqué  par  une  excessive  mai- 
greur, jointe  à beaucoup  d’accablement,  mais 
sans  fièvre.  J’en  compte  cinq  espèces  princi- 
pales : 

I.  Le  Marasme  des  petits  enfans  à la  mam- 
melle , qu’on  voit  quelquefois  sans  aucune  cause 
connue  dépérir  évidemment  , prendre  une 
pbjsionomie  pâle  , ridée  et  décharnée,  qui  les 
fait  ressembler  à de  petits  vieillards.  Il  m’a 
paru  que  les  enfans  nourris  par  une  mère  ten- 
dre et  sensible  y sont  plus  sujets  que  d’autres. 
l\y  a apparence  que  cela  tient  a quelque 
altération  dans  le  lait,  en  conséquence  de  l’af- 
fection maternelle,  qui  trop  exaltée  , ou  mal 
dirigée  , le  dénature  momentanément.  Car 
pour  l’ordinaire  , il  suffit  de  donner  à l’en- 
fant malade  une  nourrice  plus  calme  , ou 
même  de  le  sevrer  entièrement , pour  lui 
rendre  en  peu  de  jours  de  la  fraîcheur  et  de 
l’embonpoint.  Et  ce  qu’il  j a de  singulier, 
c’est  <jue  le  même  lait , qui  ne  lui  profitolt 
point  , se  trouve  quelquefois  convenir  très- 
bien  à un  autre  enfant  bien  portant,  mais 
pour  lequel  la  mère  n’éprouve  que  de  l’in- 
différence; ou  même  au  bout  de  quelques 
jours , lorsque  son  ame  est  dans  une  assiette 
pltjs  tranquille,  au  sien  propre;  ensorle  qu’un 
simple  échange  de  nourrice  et  de  nourrisson 
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pcrKÎnnt  quelque  temps  peut  souvent  suffire 
j)our  dissiper  , avec  le  marasme  , les  alarmes 
fju’Il  avoir  lait  concevoir  et  qui  tendoient  néces- 
sairement à l’aggraver,— En  général,  toutes  les 
ibis  qu’un  enfant  à la  mammelle  dépérit  sans 
aiucune  cause  connue , il  j a lieu  de  croire 
que  le  lait  de  sa  nourrice  ne  lui  convient  pas; 
et  il  faut  se  hâter,  ou  de  lui  donner  une  autre 
nourrice;  ou  de  suspendre  pendant  quelques 
jours  l’allaitement  ; ou  de  le  sevrer  tout- à - 
Éâit, 

2.  Le  Marasme  des  vieillards  , qui  tient  à 
une  espèce  particulière  de  d^'spepsie  , résul- 
tant de  la  foiblesse  , ou  plutôt  de  l’engour- 
dissement  dans  lequel  tombent  les  personnes 
id  un  âge  avancé,  surtout  après  de  longs  ex- 
<rès  de  travail , d’etude  ou  de  plaisir,  et  de 
J impossibdite  ou  se  trouvent  des  organes  usés 
de  faire  de  bonnes  digestions.  — Lorsque  celte 
espèce  de  marasme  est  susceptible  de  guérison  , 
îl  n’exige  qu’une  nourriture  succulente,  fa- 
cile à digérer,  et  soutenue  de  quelques  re- 
mèdes stîmulans  , tels  que  le  vin  et  les  aro- 
mates , qui  puissent  rendre  à l’estomac  et  aux 
intestins  le  jeu  qu’ils  ont  perdu. 

3.  Le  marasme  qui  a pour  cause  prochaine 
ou  eOicierite  une  affeclion  squirrheuse  de  /’es- 
tornac  ou  du  pylore.  Les  inquiétudes  et  le 
chagrin  sont  les  causes  oceasiounelles  les  plus 
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fréquentes  de  eette  maladie,  qui  dure  quel, 
quefois  bien  des  années,  el  est  pourl'ordinai  re 
mortelle , par  la  dégénéralion  du  marasme 
en  fièvre  lente  , ou  si  le  squirrhe  s’ulcère  , 
en  fièvre  hectique.  Ses  symptômes  caractéris- 
tiques sont  une  douleur  sourde  el  constante 
au  creux  de  l’estomac,  avec  tumeur  et  du- 
reté, une  constipation  opiniâtre,  des  mau:ç 
de  cœur  et  des  vornissemens  après  le  repas, 
et  une  grande  maigreur  accompagnée  d’acca- 
blement. La  tumeur,  qu’on  ne  setrt  d’abord, 
en  palpant  le  malade,  cjue  bien  profondément, 
et  quelquefois  point  du  tout  , devient  ensuite 
«aillante  el  très- reconnoissable  au  tact,  lorsr 
que  le  scjuirrhe  est  bien  prononcé;  et  les  vo- 
missernens  par  lesquels  le  malade  ne  rend  d’a- 
bord que  les  alimens  et  la  boisson,  devien- 
nent enfin  fuligineux  , c’est  - à - dire  , amènent 
une  grande  abondance  de  matières  qui  res- 
seniblent  à de  la  suie  délajée  dans  de  l’eau. 
Chaque  évacuation  de  ce  genre  est  suivie  d’un 
redoublement  de  folblesse , cjui  va  quelque- 
fois jusqu’à  faire  mourir  subitement  le  ma- 
lade, avant  que  la  maladie  ait  parcouru  tous 
«es  périodes.  Lorsqu’elle  est  bien  caractérisée 
par  tous  ces  symptômes  , il  n’j  a plus  aucune 
ressource.  Mais  lorsqu’elle  n’est  pas  encore 
bien  développée  , on  guérit  quelquefois  les  ma-  ^ 
ladcs  qui  en  sont  menacés,  par  la  rhubarbe^ 

U ci^uë  et  les  sels  neuites. 
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4-  I^e  Marasme  mésentérique  , autrement 
appelé , Carreau  , est  une  maladie  chronique  , 
à laquelle  sont  particuliérement  sujets  les  en- 
fans  mal  nourris  , et  qui  ont  une  disposition 
scrophuleuse.  Elle  a pour  cause  efficiente  des 
obstructions  dans  les  glandes  du  mésentère, 
obstructions  qui  empêchent  le  travail  de  la 
nutrition,  et  produisent  ainsi  la  tuméfaction  et 
,1a  dureté  du  bas  ventre,  des  douleurs  de  coli- 
que, de  la  diarrhée  , des  vers,  des  vomisse- 
mens,  avec  de  la  pâleur  et  de  la  maigreur; 
symptômes  qui , si  la  maladie  ne  se  guérit  pas  , 
dé  génèrent  tantôt  en  hydropisle  par  l inerlle 
des  vaisseaux  lymphatiques  , et  le-  manque 
d’absorption  qui  en  résulte  , tantôt  en  fièvre 
lente  et  en  fièvre  hectique  par  la  suppura- 
tion des  glandes  engorgées  du  mésentère , 
souvent  enfin  en  phthisie  par  une  affection 
analogue  et  secondaire  des  glandes  du  pou- 
mon. — Quoique  très  - dangereuse  , cette  ma- 
ladie est  souvent,  (pourvu  que  le  mal  ne  soit 
pas  trop  avancé ,)  susceptible  de  guérison  , par 
une  bonne  nourriture  , des  frictions  sur  le 
ventre, du  syrop  magistral,  du  lierre  grimpant, 
tant  en  poudre  qu’en  Infusion,  et  surtout  un 
long  usage  de  rhubarbe  et  de  calomel  en  doses 
laxatives;  en  purgeant  en  outre  le  malade, de 
quatre  en  quatre  jours,  d’une  manière  plus 
active  , avec  du  séné  et  quelque  sel  neutre. 


( 2o5  ^ ) 

ï 5.  Le  Marasme  sans  cause  apparente  est 
toujours  suspect  d’avoir  été  produit  par  de#’ 
•xcès  vénériens.  G’est  ce  que  les  Anglais 
appellent  une  corisomption  dorsale  parce  que* 
les  maux  de  reins  sont  , avec  la  corrsidéra- 
tion  de  la  cause,  le  principal  sj^mptônie  qur 
la  distingue  des  autres  espèces.  — Les  remè- 
des les  plus  efficaces  sont  une  nourriture? 
douce  et  fortifiante , telle  que  les  bouillons 
et  les  gelées  de  salep  , le  kina  , les  martiaux , 
les  bains  froids,  joints  à l’abstinence  des  plai- 
sirs vénériens , et  de  tout  ce  qui  en  provo- 
que le  désir. 

Si  le  malade  est  tourmenté  par  des  pollu- 
alons,  il  conviendra  de  le  faire  coucher  sur  la 
dure,  et  sur  le  côté  plutôt  que  sur  le  dos  , et 
de  lui  donner  trois  ou  quatre  fois  le  jour,  par- 
ticuliérement le  soir  , une  bonne  cuillerée  à 
café  d’un  électuaire  composé  de  nitre  et  de 
«onserve  de  roses  ( N°.  yfi). 

XVI  Ile.  Leçon. 

De  la  Tynipanite  , de  V ^nasarque  et  d» 
V Hydropisie. 

Le  second  ordre  des  cachexies  est  celui 
des  Intumescences^  ou  gonflernens  extraor- 
dinaires d une  partie  extérieure  et  considé- 
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table  dü  corps.  Ce  gonflement  n’est  palpablé 
<]ue  sous  la  peau  ou  dans  le  bas-ventre;  Il 
peut  être  produit  par  une  grande  surabon- 
dance j ou  accumulation  non-naturelle  de 
graisse,  d air , ou  d’eau,  ou  par  une  grande 
augmentation  dans  le  volume  des  viscères; 
Delà  , quatre  genres  de  maladies  ; VOhèsité  * 
ou  intumescence  produite  par  une  accumula- 
tion de  graisse;  2.  la  Tympanitè  ^ ou  intu- 
mescence produite  par  une  accumulation 
d air  dans  la  capacité  du  bas  ventre  j 3.  VUy- 
clropLsie , ou  Intumescence  produite  par  un 
épanchement  de  sérosités  dans  le  tissu  cel- 
lulaire subculanée  , ou  dans  l’une  des  cavi- 
tés ; 4,  les  Obstructions  ou  l’initmiescence  pro- 
duite par  une  augmentation  de  Volume  def 
l’un  des  viscères  du  bas-ventre. 

I.  h Obésité  , (ou  V Embonpoint)  y qui  ât 
pour  cause  ordinaire  la  bonne  chère  et  l’in- 
dolence, ne  peut  être  guérie  avec  sécurité' 
que  par  l’exercice  et  la  sobriété;  Il  faut  la 
réunion  de  ces  deux  mojens.  L’exerCice  seul 
ne  ferolt  qu’aggraver  la  maladie  , en  augmert- 
tant  l’appétit.  Quant  aux  remèdes  , je  ri’en 
connois  aucun  d’efficace , qu’au  risque  de 
produire  une  maladie  beaucoup  plus  dange- 
reuse. 

II.  La  Tympcinite  est  'un  gonflement  ex- 
traordinaire, élastique, et  général,  du  ventre. 
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qui  fîevierrt  extrêmemeni  ballonné  ef  résonne 
comme  an  tambour  quand  on  le  frap|>e. 
gonllement  est  produit  par  la  clilataiion  de 
l’air  contenu  dans  la  totalité  du  canal  ali- 
mentaire, et  il  est  communément  aecompa^ 
gué  de  douleurs  de  colique  ef  de  maux  de 
cœur.  Dans  les  maladies  febriles,  il  survienj 
fréquemment  un  gonflement  semblable  du 
ventre,  qui  porte  alors  le  nom  de  méLéonsme. 
Ce  n’est  qu’un  sjnrptôme  de  la  maladie;  mais 
qui  pourtant  mérite  quelquefois,  par  sa  per- 
manence 'et  son  intensité  , plus  d’attention  que 
la  maladie  principale.  Ce  sont  surtout  les 
femmes  en  couche  qui  y sont  sujettes.  Delà 
deux  espèces  de  tjmpanite, 

I.  Lâ  r.  îdiopcithicjue  ou  stcrcorole  , est  une 
maladie  grave  et  communénient  mortelle. 
Elle  commence  pour  l’ordinaire  par  une  cons- 
tipation opiniâtre,  bientôt  suivie  du  gonfle- 
ment qui  caractérisé  la  l^mpanrte,  pufs  de 
douleurs  dans  fout  le  ventre  , accompagnées 
de  fréquens  vornissemens.  Le  malade  rend 
les  ahmens  , les  boissons  , les  remèdes  qu’on 
lui  donne,  et  jusqu’à  des  matières  fécales. 
Il  survient  enfin  des  symptômes  de  gangrène 
wn  pouls  Irès-foible  et  presque  nul  , les  ex- 
trémriés  froides , un  grand  accablement.  Ces 
sjmplômes  se  terminent  promptement  par 
la  mort,  sans  aucun  indice  préalable  de  fié- 
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Vf e ou  d’inflammation.  Celte  maladie  est  pre*^ 
que  toujours  produite  par  quelque  obstacle 
insurmontable  à l’expulsion  des  matières., C’est 
le  dernier  période  d’une  colique  slercorale. 
Le  seul  mojen  de  guérison  est  l’évacuation 
des  intestins  par  un  purgatif  sûr,  et  qui  ne 
provoque  pas  le  vomissement , tels  ejue  l’huile 
de  ricin  , ou  les  pilules  de  Pringle  ; ou  par 
des  lavemeng  ou  des  suppositoires  fort  actifs, 
ou  enfin  , par  l’entérotomie  que  j’ai  vu  faire 
avec  succès  ( i )• 

2.  La 


(i)  C’éto'it  sur  une  malade  ^ âgée  de  70  ans,  qui, 
après  une  diarrhée  de  quelques  mois  j se  trouva  cons- 
tipée au  point  que  les  purgaliEs  les  plus  forts  furent 
sans  effet.  I-e  ventre  se  balônna  et  devint  douloureüX. 
Il  survint  enfin  des  symptômes  très-pronoricés  de  gan- 
grène , et  une  mort  prochaine  sembloit  inévitable.  Dans 
celte  extrémité,  nous  résolûmes  de  tenter  l’opération  , 
et  elle  réussit.  Mr.  Fine  , qui  la  pratiqua  , fit  une  inci- 
sion dans  la  partie  de  l’nbdomen  qui  éloit  la  plus  sail- 
lante. Il  retint  ensuite  l’intestin  à la  surfaee  de  la  plaie 
en  passant  an  travers  du  mésentère  un  fil  qu  il  assujettit 
sur  les  côtés  du  ventre  par  des  bandelettes  d’emplàtre 
âo-o-lntinatif.  H ouvrit  enfin  l’intestin  par  une  incision 
assez  longue  pour  donner  issue  aux  matières  fécales, 
qui  en  sortirent  en  abondance.  Le  balonnement  et  les 
symptômes  de  gangrène  diminuèrent  d’abord  et  cessè- 
rent entièrement  peu  de  jours  après.  L intestin  con- 
tracta bientôt  avec  les  bords  do  la  plaie  des  adhérences 
qui  rendirent  le  fil  inutile.  H f=’y  forma  un  anus  arti- 
ficiel par  lequel  les  matières  fécales  .sorloient , non, 

..  pas 
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2.  La  Tympanite  puerpérale  est  quelque- 
fois le  sjmptôme  principal  des  fièvres  bilieu- 
ses malignes  ; mais  les  femmes  en  couche  y 
sont  plus  particuliérement  sujettes , soil  dans 

le  cours  d’une  fièvre  puerpérale  ou  bilieuse, 
soit  indépendamment  d’aucune  affection  in- 
flammatoire ou  fébrile.  Elle  commence  dans 
ce  dernier  cas  par  de  la  diarrhée  et  des 
maux  de  cœur  , bientôt  suivis  d’un  météo- 
risme permao.ent  et  tel  que  le  ventre  est  beau- 
coup plus  gros  après  l’accouchement  qu’avant. 
Dans  un  cas  de  cette  espèce  , cjui  se  termina 
par  la  mort,  et  où  j’obtins  l’ouverture,  je  ne 
trouvai  qu  un  gonflement  extraordinaire  des 
intestins  qui  etoieul  d’un  calibre  énorme.  Le 
colon  etoit  tout  bossele  ; en  le  piquant  , ou 
ne  faisoit  cesser  le  gonflement  qu’en  partie. 
Il  n’j  avoit  d’ailleurs  aucun  épanchement; 
comme  on  en  voit  constamment  dans  les  fiè- 


pas  continuellement  , comme  nous  nous  y étions  at- 
tendus, mais  une  ou  deux  fois  par  jour  seulement  , et 
avec  un  sentiment  de  besoin  préalable  qui  donnoit  k 
la  malade  le  temps  de  préparer  le  petit  pansement  né- 
cessaire pour  ne  pas  se  salir.  A cette  incommodité 
près  , elle  lut  pendant  plus  d’un  an  assez  bien  pour 
aller  et  venir , et  faire  toutes  ses  fonctions.  Alors  elle 
devint  bydropique  et  mourut  ; à l’ouverture  on  trouva 
une  tumeur  fort  dure  , qui  comprimoit  l’inlestin  rec- 
tum à son  origine , et  l’oblitéroit  eoliérement. 

O 
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vres  puerpérales  ; îl^j  avoil  quelques  poînfs 
gangréneux  çà  et  là , mais  peu  de  phlogose 
appatenle.  L’ipécacuanha  n’a  pas  sur  celte 
maladie  la  même  prise  que  sur  les  fièvres 
puerpérales.  Les  remèdes  qui  m’ont  le  mieux 
réussi  sont  les  frictions  faites  avec  de  la  glace 
sur  le  ventre  , les  fomentations,  et  les  lavemens 
avec  une  décoction  de  chamomilles  et  du  vi- 
naigre, et  le  kina  et  la  l'hubarbe  en  poudra 
ou  en  inlusion  avec  de  l’eau  de  chaux. 
( N°.  i2g).  Lorsqu’à  la  diarrhée  succède  la 
constipation  , la  magnésie  calcinée  m’a  paru 
aussi  avoir  de  bons  effets. 

La  tjmpanite  n’est  pas  la  seule  intumes- 
cence aerienne  et  palpable.  Lorsque  par  une 
blessure  du  poumon  , l’air  pénètre  de  la  poi- 
trine dans  le  tissu  cellulaire  de  la  peau  , il 
en  résulte  une  enflure  élastique  et  générale  , 
qu’on  appelle  V Emphysème  , mais  que  je  n’ai 
jamais  vue.  — Il  arrive  aussi  quelquefois,  je 
ne  sais  comment , que  la  matrice  se  remplit 
d’air  au  point  de  grossir  considérablement , 
‘ de  faire  saillie  au-dessus  du  pubis  comme  dans 
une  grossesse  , et  de  rendre  des  vents  quand 
on  la  comprime.  C’est  ce  qu’on  appelle  Phy- 
somètre.  Je  n’en  ai  vù  qu’un  seul  exemple. 
La  malade  se  guérit  par  le  tartre  émétique. 

III.  Mais  les  intumescenses  aqueuses  sont 
beaucoup  plus  communes.  On  en  compte  sept 
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genres,  i.  U^nasarque  dans  lequel  l’épanche- 
ment se  fait  dans  le  tissu  cellulaire,  sous  la 
peau,  qui  retient  alors  l’impression  du  doigt. 
2.  JJ  Hydrocéphale  externe  , dans  lequel  ja 
tête  est  d’une  grosseur  énorme,  par  l’accu- 
mulation d’une  grande  quantité  de  sérosl|é 
entre  le  cràrje  et  les  méningés , maladie  qui 
est  ordinairement  un  défaut  de  nalssanp^  » 
ainsi  que  la  suivante  ; 3-  Hydrorachitis  ou 
spina  bifida.  C’est  une  espèce  d’hjdrocéphale 
interne,  dans  lequel  la  sérosité  se  fait  jour  le 
long  de  la  moëlte  épinière  jusqu'aux  vertèbres 
lombaires  , où  elle  forme  une  tumeur  molle.  §1 
on  se  hasarde  à l’ouvrir  , l’enlant  meurt , dit-on  , 
à l’instant  même.  4.  JJ  Hydrothorax  ou  hydro- 
pisie  de  poitrine  , dans  laquelle  l’épanche- 
ment se  fait  entre  la  plèvre  et  les  poumorls, 
ou  dans  le  tissu  même  des  cellules  aeriennes; 
les  symptômes  qui  le  caractérisent  sont  l’op- 
pression , l’irrégularité  du  pouls,  un  sommeil 
fréquemment  interrompu  par  des  soubresauts 
et  des  palpitations,  une  grande  difficulté  à 
se  coucher  la  tète  basse  , joittls  à des  urines 
troubles  et  peu  abondantes,  à la  pâleur  du 
visage  et  a l’œdème  des  extrémités.  Lorsqu/e 
l’épanchement  se  borne  au  péricarde  , commp 
cela  arrive  quelquefois,  les  palpitations  sont 
plus  fréquentes,  et  l’irrégularité  du  pouls  plu^ 
prononcée.  Mais  il  est  rare  que  \'hydropisy 

ü 2 
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du  péricarde  ne  soit  pas  compjlquée  avec 
Ihjdroplsie  de  poitrine  proprement  dite;  et 
elle  ne  peut  jamais  en  être  distinguée  avec 
certitude.  5.  A^scite  , ou  hydropisie  du  bas- 
ventre , dans  laquelle  le  gonflement  qu’elle 
produit  se  distingue  de  celui  de  la  tjmpanite 
par  son  manque  d’élasticité,  et  par  la  sen- 
sation de  fluctuation  qu’on  éprouve  en  frap- 
pant la  tumeur  avec  les  deux  mains.  6.  L^Hy- 
dromètre , ou  hydropisie  de  matnce , caracté- 
risée par  une  tumeur  graduellement  croissante 
à l’hvpogastre  , molle , avec  fluctuation,  et  sans 
aucun  des  symptômes  qui  caractérisent  une 
affection  de  la  vessie.  Si  elle  se  complique  avec 
une  grossesse  , elle  produit  pour  l’ordinaire  l’a- 
vortement, qui  se  fait  avec  une  grande  évacua- 
tion d’eaux.  7.  U Hydrocèle  ou  hydropisie  des 
testicules  , caractérisée  par  une  tumeur  indo- 
lente, molle  et  transparente  du  scrotum  avec 
fluctuation. 

De  ces  sept  genres,  il  j en  a trois  qui  ne 
sont  presque  jamais  l’objet  de  la  pratique  , 
soit  à cause  de  leur  rareté  , soit  parce  i|u’lls 
sont  incurables  par  les  remèdes , savoir  l’hj- 
drocépbale  externe,  l’bydrorachitis , et  l’hy- 
dromèlre.  Les  quatre  autres  genres  sont  des 
maladies  très  fréquentes , souvent  incurables, 
mais  souvent  aussi  susceptibles  de  guérison, 
6t  qui  ont  entr’elles  un  rapport  assez  immé- 
diat pour  exiger  le  même  traitement , quel- 
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que  diversité  qu’il  y ait  dans  les  causes  qiw  ' 
les  produisent.  C’est  pourquoi  il  serolt  assez 
inutile  et  très  - difficile  de  les  distinguer  en 
différentes  espèces  , soit  d’après  ces  causes  , 
soit  d’après  la  nature  des  sjmptômes.  L’expé- 
rience a démontré  que  dans  la  plupart  des 
hjdropisies , la  considération  de  la  cause  doit 
être  laissée  d«  côté  pour  ne  s’attacher  qu’à 
l’effet  ; quitte  à y revenir  pour  l’attaquer  vi- 
goureusement, lorsque  l’hjdropisie  est  guérie. 

Or,  deux  métliodes  principales  ont  été  ima- 
ginées pour  remédiera  l’épanchement  qui  cons-, 
titue  tous  les  dlfférens  genres  d’hjdropisie. 
Toutes  deux  ont  pour  but  de  favoriser  le  repom-. 
pement  delà  sérosité  épanchée , en  augmentant 
extraordinairement  les  sécrétions  séreuses  ; et 
cela  se  fait  ou  par  des  purgatifs  drastiques., 
qui  parce  qu’ils  produisent  une  grande  évacua-, 
lion  d’eau  par  les  selles , s’appellent  des  hj- 
dragogues , ou  par  des  diurétiques  ^ qui  aug^ 
mentent  beaucoup  la  sécrétion  des  urines^ 
Chacune  de  ces  deux  méthodes  a eu  ses  par- 
tisans. Cependant  le  traitement  par  les  hjdra^ 
gogues  est  aujourd’hui  presque  complètement 
abandonné  par  les  /nédecins  instruits.  Quant 
a mol  j’en  ai  peu  d’expérience.  Persuadé 
que  la  plupart  des  malades  sont  trop  épuisés: 
ou  par  la  maladie  antécédente,  ou  par  Ihj- 
dropisie  elle-même,  pour  pouvoir  le  supporter,. 
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Jé  n’ai  presque  jamais  elnplojé  les  purgatifs 
pour  le  traitement  des  hjdropiques  , ou  du 
moins  je  n’ai  employé  que  ceux  qui , sans  agir 
Excessivement  sur  les  intestins  , ont  en  même 
temps  lin  effet  diurétique  âssez  marqué.  Je 
m’en  suis  tenu  aux  diurétiques  et  Je  vais 
indiquer  successivement  ceux  qui  m’ont  le 
mieux  réussi. 

I.  Je  mets  au  premier  rang  les  feuilles  de 
3a  digitale  pourprée.  Ün  peut  employer  ce 
remède  en  décoction , en  infusion  , en  teinture  , 
©U  en  poudré.  C’est  sous  cette  dernière  forme 
que  je  la  donne  le  plus  fréquemment  dans 
î’hydropisie.  En  grande  dose  , elle  produit 
des  symptômes  nerveux  q^e  plusieurs  méde- 
cins croient  nécessaires  pour  qu’elle  ait  tout 
son  effet,  mais  qu’il  rn’a  toujours  paru  plus 
prudent  d’éviter,  et  qu’il  serôit  certainement 
dangereuik  d’entretenir  long  temps.  Le  plus 
remarquable  est  Un  ralentissement  èubit  du 
pouls,  qui  tombe  quelquefois  tout  d’un  coup 
à trente  ou  quarante  pulsations  par  minute. 
Je  l’ai  vue  aussi  donner  des  angoisses  inex- 
primables; par  fois  de  la  diarrhée  , et  dans 
«deux  ou  trois  câs , de  l’assoupissement.  Mais 
ces  effets  cessent  bientôt  si  l’on  suspend  le 
remède  ou  qq’on  en  diminue  la  dose;  et  pour 
Vord'inaire  il  ne  produit  aucun  de  cés  ef- 
tVayans  symptômes  lorsqu’on  ce  le  donne  qu’à 
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la  dose  d’on  ou  deux  grains , quatre  fois  par 
jour.  A cette  dose  cependant , la  digitale  opère 
sur  les  urines  , les  rend  claires  , et  augmente 
leur  sécrétion  beaucoup  plus  promptement  , 
plus  puissamment  et  d’une  manière  beaucoup 
plus  permanente  que  les  autres  diurétiques.  2. 
Après  la  digitale,  le  remède  qui  réussit  le  mieux 
est  la  squille.  ( oignon  d’une  grande  et  belle 
plante  lillacée  qui  croît  sur  les  bords  de  la  mer 
Méditerranée  ) ; on  peut  l’emplqj'cr  en  pou- 
dre (No.55)  ; mais  sous  cette  Forme  elle  a l’in- 
convénient de  donner  de  la  diarrhée  et  des 
nausées.  Le  vinaigre  et  le  vin  scillitiques  sont 
en  général  plus  Faciles  à supporter.  J’emploie: 
le  vlnaig^re  de  deux  manières,  ou  par  gouttes,, 
en  doses  graduellement  augmentées , ou  plus, 
ordinairement,  saturé  avec  le  sel  de  tartre^ 
et  alors  on  peut  le  donner  en  doses  beaucoup 
plus  Fortes.  3.  Même  le  vinaigre  ordinaire  sa- 
turé de  la  même  manière  , ce  qui  forme  de 
la  terre  foliée  de  tartre , est  un  très-bon  diu- 
rétique qu’on  peut  donner  par  cuillerées  à 
soupe  plusieurs  fols  par  jour  dans  un  véhi- 
cule convenable  (N®.  56).  4.  Un  autre  remède 
que  j’employois  beaucoup  autrefois,  et  avec  uu 
grand  succès,  étolt  les  pilules  de  Bâcher^ 
Il  paroît  d’après  la  recette  qu’en  a publiée 
ce  médecin  , que  la  base  du  remède  étolt  l’ex- 
trait d hellébore  noir  j quand  nous  avons  voulut 

^ 4 
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piepaier  cet  extrait,  en  suivant  exactement 
ie  procédé  recommandé  , il  „e  nous  a pas 
réussi;  c’est  pourquoi  nous  faisions  venir  de 
Pans  même,  l’extrait  ou  les  pilules  toutes  fai- 
4es.  Pendant  quelques  années,  nous  nous  en 
sommes  bien  trouvés.  Elles  avoient  l’avantage 
«le  n’exciter  aucun  mal  de  cœur,  de  pro- 
duire  un  effet  laxatif  qu’on  pouvoit  modérer 
a volonté,  et  d’agir  assez  efficacement  , non- 
seulement  sur  les  urines  , en  les  rendant  très- 
abondantes,  et  très-claires,  mais  encore  sur 
les  accidens  spasmodiques  qui  accompagnent 
souvent^  l’hjdropisie  , particuliérement  celle 
oe  poitrine  ; malheureusement  ce  remède  ne 
leussit  plus  aujourd  hui  aussi  bien  que  dans 
«a  nouveauté.  Il  j a apparence  qu’il  n’est  plus 
préparé  avec  le  même  soin  , ou  plutôt  que  la 
racine  que  l’auteur  lait  venir,  à ce  qu’il  pa- 
roît . de  la  Suisse  ou  de  l’Allemagne,  et  qu’on 
lui  donne  pour  de  l’hellébore  noîr , n’est  plus 
la  même.  Quoiqu’il  en  soit,  nous  employons 
encore  fréquemment  ces  pilules,  telles  quel- 
les sont,  et  quelquefois  avec  succès.  5.  J’em- 
ploie très  - souvent  aussi , surtout  dans  les  cas 
où  le  pouls  est  plein,  fort  et  fréquent,  un 
mélange  de  crème  de  tartre  et  de  nitre  , en 
petites  doses,  répétées  plusieurs  fois  par  jour. 
(No.rSo).  6.  La  crème  de  tartre  seule  donnée  en 
grandes  doses,  dans  du  bouillon  , et  combinée 
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avec  un  quart  de  borax,  réussit  encore  quel- 
quefois très  - bien.  C’est  un  purgaliF  hjdra- 
gogue,  mais  peu  irritant,  et  qui  agit  en  même 
temps  sur  les  urines.  II  favorise  au  rnoin^ 
beaucoup  l’efFet  des  autres  diurétiques.  — 

7.  Quand  il  J a une  disposition  trop  grande 
a la  diarrhée , ou  aux  voinissemens  pour  em- 
ployer ceux  dont  je  viens  de  parler  , j’ai 
recours  a une  infusion  de  cascarille  , de  scdr- 
dium  et  de  vincetoxicwn  (No.  i3i  ),  qui  rn’a  , 
dans  bien  des  cas  de  ce  genre,  réussi  admira- 
blement et  qui  n’a  jamais  aucun  inconvé- 
nient. J’ai  vù  aussi  quelques  bons  effets, 

8.  de  1 infusion  des  feuilles  cVcinim  ou  pied 
de  veau,  fraiclies  ; — g.  de  celles  du  quassis , 
ou  groseiller  noir , — 10.  de  la  seconde  écorce 
de  herheris, ou  épine-vinette  (No.i32),  ou  ii.  de 
la  décoction  des  cinq  racines  apéritives  , Tache  , 
le  persil,  le  fenouil,  le  houx  et  l’asperge. 
12.  Dans  les  cas  de  grande  atonie,  la  teinture 
de  mars,  a <juelquefois  des  effets  diurétiques 
très-marqués. — 1 3.  Les  cloportes  ont  eu  une 
grande  réputation.  Je  n’en  ai  .jamais  vu  aucun 
effet  si  ce  n-est  peut-être  lorsqu’elles  étoient 
fraiciîes , pilées  et  données  en  suc  dans  du 
bouillon.  14.  La  teinture  volatile  de  cuivre , a 
été  recommandée  par  Boerhaave,  et  j’en  ai 
vû  de  bons  effets  dans  Thydropisie  de  poi- 
trine, mais  je  soupçonne  qu’elle  agit  plutôt 
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là  comme  antispasmodique  que  comme  diu- 
rétique. 

Dans  toutes  les  hydropisies  bien  pronon- 
cées  , quelle  que  soit  leur  cause,  j’essaie  suc- 
cessivement tous  ces  remèdes,  jusqu’à- ce  que 
j en  trouve  un  qui  ait  l’apparence  de  réussir. 
Je  le  continue  long-temps  de  suite , jusqu’à- 
ce  que  les  urines  devenant  beaucoup  plus  abon- 
dantes que  la  boisson,  le  malade  soit  com- 
plètement désenflé.  Alors  je  termine  la  cure 
par  quelques  toniques,  tels  que  le  klna  et 
les  martiaux,  ou  par  un  traitement  relatif  à 

la  cause  de  la  maladie,  si  elle  substite  en- 
core. 

Mais  le*  diurétiques  ne  réussissent  guères 
que  dans  les  cas  où  l’épanphement  est  accom- 
pagne d une  diminution  sensible  dans  les  uri- 
nes. Lorsque  celles-ci  sont  abondantes,  ou 
que  leur  diminution  n’est  que  secondaire  et 
ne  paroit  avoir  eu  que  peu  d’influence  sur 
la  production  de  l’épanchement , les  diuréti- 
ques sont  pour  l’ordinaire  dans  ces  cas 
là  mutiles  ou  insuflisans'j  il  faut  se  tourner 
d un  autre  côte,  reprendre  par  exemple  au 
préalable  la  cause  en  considération  , et  l’at- 
taquer par  des  remèdes  convenables,  si  elle 
est  susceptible  de  guérison.  C’est  ainsi  qu’on 
dissipe  l’anasarque  produit  par  une  maladie 
éruptive,  en  ramenant  le  cours  des  fluides  à 
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]a  peau  par  des  diaphoréliques  secondés  par 
la  réclusion.  De  même  dans  celui  qui  est 
produit  par  la  disparulion  subite  du  lait,  si 
l’on  peut  par  la  suction  d’un  enfant  ou  d’un 
chien  , ou  par  des  sinapismes  sous  les  aissel- 
les, ou  par  quelqu’autre  mojen  , ramener  le 
lait  dans  les  seins  , on  guérit  l’anasarque.  C’est 
ainsi  encore , que  dans  certains  cas  d’hjdro- 
pisie  compliquée  avec  un  état  de  pléthore 
qui  quelquefois  la  produit  et  l’entretient , on 
a vu  de  petites  saignées  , ou  ce  qui  est  bien 
moins  dangereux , l’application  de  quelques 
sangsues  au  fondement  ramener  les- urines  et 
dissiper  l’enflure  ; mais  pour  pouvoir  avec  sé- 
curité avoir  recours  à de  pareils  mojens  , Il 
faut  que  la  pléthore  soit  bien  caractérisée  , 
non -seulèment  comme  symptôme  concomi- 
tant , mais  comme  cause  prirïcipale  de  la 
maladie.' 

Il  arrive  quelquefôis  que  dans  les  cas  même 
où  les  diurétiques  sont  le  genre  de  remèdes 
sur  lequel  on  peut  le  plus  compter  pour  l’ab- 
sorption des  sérosités  épanchées  , leur ‘effet  est 
si  lent , si  incomplet , si  gêné  par  la  compression 
que  produit  sur  tous  les ‘organes  voisins  une 
grande  acdumulation  d’éau  , qu’on  se  voit 
forcé,  ne  fÙt  - ce  que  pour  le  soulagement 
du  malade,  à donner  à ces  sérosités  une  issue 
à l’extérieur.  C’est  ainsi  que  dans  l’anasarque, 
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lorsque  la  peau  est  trop  tendue  par  la  séro- 
Sité  contenue  dans  le  tissu  cellulaire  pour  pou. 
voir  l’en  expulser  par  son  élasticité  et  sa  force 
tonique,  on  a recours  aux  vésicatoires  et  aux 
sca? ijicatiojis , qui  par  la  grande  évacuation 
séreuse  et  la  détente  de  la  peau  qui  en  ré- 
sultent, deviennent  quelquefois  des  moyens 
de  rendreaux  remèdes  curatifs  leur  efficacité. 
Mais  ces  moyens  ne  sont  pas  sans  danger,  et 
il  faut  quand  on  les  emploie  être  sur  ses  gar- 
des contre  la  gangrène,  qui  en  est  souvent  la 
conséquence.  C’est  ainsi  encore  que  dans  l’as- 
ciie,  lorsque  la  tension  et  l’extrême  ballonne- 
ment du  ventre  rend  tous  les  remèdes  inu- 
tiles, lorsque  l’oppression  qui  en  résulte  de- 
vient Insupportable  , et  lorsqu’on  sent  bien 
distinctement  la  fluctuation  , on  a recours  à 
la  ponction  , qui  ne  manque  jamais  de  sou- 
lager extrêmement  le  malade.  Car  on  le  dé- 
barrasse communément  par  là  d’une  énorme 
quantité  d’une  sérosité  visqueuse , à demi  géla- 
tineuse, et  coagulable  comme  un  blanc  d’œuf 
par  la  chaleur.  Il  est  souvent  à la  vérité  né- 


cessaire de  revenir  fréquemment  à cette  opé- 
ration , parce  que  le  sac  ne  tarde  pas  à se 
remplir  de  nouveau  , mais  souvent  aussi  elle 
favorise  l’effet  des  remèdes  en  faisant  cesser 
la  compression  ; et  j’ai  vu  plusieurs  malades 
guéris  par  ce  moyen , ce  qui  me  fait  prém- 
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mer  que  dans  bien  des  cas  où  il  n’a  servi  que 
de  pallialiF  et  a manqué  comme  mojen  de 
guérison , c’est  parce  qu’on  j a eu  recours 
trop  tard.  C’est  particuliérement  dans  les  cas 
ô.liydropisie  enkystée  que  la  ponciion  est  né- 
cessaire , lorsque  la  sérosité  est  épanclié» 
dans  un  kjste,  sac  ou  cavité  non  - naturelle, 
fermée  de  tous  côtés.  Or,  dans  ces  cas  là 
même  qui  paroissent  plus  que  tout  autre  de 
nature  à résister  à l’effet  des  remèdes,  j’ai  vù 
la  ponction  devenir  un  mojen  de  guérison, 
sans  doute  par  l’affaissement  des  parois  du 
sac  qui,  contractant  entr’elles  des  adhérences , 
oblitéroient  entièrement  par  là  la  cavité. 

On  a aussi  recours  à la  ponction  dans  Vhy- 
drocèle  , espèce  d hydropisie  enkjstée  , dans 
laquelle  le  sac  est  une  cavité  naturelle.  Mais 
ici  après  cju’on  l’a  vidé  par  la  ponction  , on 
peut  l’oblitérer  par  une  inflammation  légère 
et  superficielle  qui  fait  adhérer  ses  parois , 
et  qu’on  excite  ou  par  des  injections  faites 
avec  un  vin  spiritueux  ou  par  un  séton.  C’est 
. ce  qu’on  appelle  la  cure  radicale.  On  a quel- 
quefois hazardé  avec  succès  des  mojens  ana- 
logues dans  les  hj'dropisies  enkystées  du  bas- 
ventre.  Mais  ces  moyens  de  guérison  sont  tou- 
jours ici  très  - dangereux  par  l’inflammation 
du  péritoine  et  des  intestins  qui  peut  en  elre 
la  conséquence. 
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X I X«.  Leçon. 

Des  Obstructions  et  de  la  Jaunisse. 

I.  Le  dernier  genre  d’intumescence  que  nous 
ajons  à examiner,  c’est  celui  des  intumescent 
ees  solides  produites  par  raugmenlalion  du 
volume  des  viscères , augmentation  qui , quand 
elle  est  consldérsble , se  manifeste  au-dehors 
par  une  saillie  marquée  du  bas  ventre  , ou 
est  au  moins  susceptible  d’èire  palpée.  C’est 
ce  qu’on  appelle  des  obstructions  ( Physconia  ). 
Tous  les  viscères  abdominaux  j sont  sujets; 
mais  ce  n’est  que  par  l’ouverture  des  cadavres 
qu’on  peut  se  faire  une  juste  Idée  des  dlfïé  • 
rentes  affections  de  ce  genre  dont  ces  vis- 
cères sont  susceptibles.  Voici  les  apparences 
que  j ’al  observées  dans  chacun  d’eux. 

J’ai  vù  le /b je  obstrué  de  trois  manières; 
I.  par  une  simple  augmentation  de  volume  ^ 
sans  aucune  altération  dans  sa  texture  ou  sa 
substance.  Cette  augmentation  est  souvent 
très  considérable.  Dans  ces  cas  là,  on  sent 
le  bord  extérieur  du  grand  lobe  fort  bas  au- 
dessous  des  côtes;  le  petit  lobe  recouvre  la 
plus  grande  partie  de  l’estomac  ; et  s’étend 
presque  jusques  dans  l’hjpochondre  gauche. 
Il  en  résulte  un  sentiment  de  gène  et  de  plé- 
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îiifude  dans  ces  parties,  de  l’oppression  , de 
la  toux,  souvent  des  digestions  difHciles.  Cette 
espèce  d’obstruction  du  f’oye  est  la  plus  com- 
mune. Üri  l’observe  souvent  après  les  fièvres, 
et  après  le  rhumatisme  aigu.  Elle  est  aussi 
quelquefois  spontanée,  surtout  dans  les  pays 
chauds  et  après  de  vives  affections  de  l’arne. 
Elle  est  pour  l’ordinaire  susceptible  de  gué- 
rison , tant  par  les  remèdes  que  par  une  au- 
tre fnaladie.  Je  l’ai  vue  disparoître  complè- 
tement dans  un  hydrocéphale.  L’hydropisie  de 
poitrine  présente  souvent  l’apparence  d’une 
semblable  obstruction  , par  le  refoulement 
du  diaphragme  qui  pousse  le  foye  au-dessous 
des  côtes  beaucoup  plus  bas  que  dans  l’état 
de  santé  ; 2.  par  épanchement  de  lymphe  coa- 
gulable , sous  la  forme  d’une  substance  ho- 
mogène , blanche,  un  peu  onctueuse,  sem- 
blable à du  fromage,  souvent  fort  dure,  et 
presque  cartilagineuse  , répandue  en  mor- 
ceaux de  différentes  grosseurs  , épars  çà  et 
là,  tant  dans  l’intérieur  du  foye  qu’a  la  sur- 
face , qui  en  est  pour  l'ordinaire  bosselée , 
et  susceptibles  d’etre  facilement  détachés  de 
la  cavité  qu’ils  se  sont  creusées.  Les  bords  et 
les  parois  de  ces  cavités  sont  plus  durs  que  le 
reste  du  viscère , qui  est  lui-même  en  ces  cas  là 
presque  toujours  désorganisé,  soit  par  une  ex- 
trême augmentation  de  son  volume,  soit  par 
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une  couleur  plus  fauve,  soit  par  un  tissu  plus 
grenelé.  Je  regarde  celte  obstruction,  qu’on 
qualifie  de  sqiiirreuse  , comme  incurable. 
Quand  elle  est  bien  prononcée  et  qu’on  palpe 
le  malade,  elle  donne  au  tact  la  sensation  de 
plusieurs  corps  durs  et  circonscrits,  dans 
1 Iij  pochondre.  3.  Par  hydatides  , ou  sphères 
ïTiembraneuses  , de  la  grosseur  il’un  grain  de. 
raisin,  détachées  les  unes  des  autres,  très- 
minces  , et  parfaitement  transparentes,  rem- 
plies d’un  fluide  exliêmemenl  limpide  , mo- 
biles dans  tous  les  sens  et  spontanément.  Ce 
sont  .autant  d animaux  , vivans  long-temps  après 
la  mort  de  l’individu  qui  les  porte,  contenus 
dans  une  capsule  sphérique,  dure,  élastique, 
dans  les  tuniques  de  laquelle  on  trouve  sou- 
vent une  grande  quantité»  de  tuf  friable  et 
blanc  , semblable  à celui  qui  se  dépose  dans 
les  articulations  des  goutteux.  Ces  capsules 
adhèrent  à la  surface  du  foj'e,  et  sont  plus 
ou  moins  enfoncées  dans  son  parenchjme. 
Lorsqu’on  les  ouvre , toutes  les  hjdatides  , 
et  II  J en  a des  milliers  dans  une  seule  cap- 
sule, se  gonflent  , se  mettent  en  mouvement, 
et  occupent  un  volume  beaucoup  plus  con- 
sidérable. Quelquefois  la  capsule  quoique 
grande,  r^e  renferme  qu’une  seule  hydatide, 
entièrement  remplie  d’eau.  Celte  liydalide 
grossit  , et  peut  occasionner  ou  une  mort 

subito 


ou 
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subite  par  la  rupture  de  son  enveloppé, 
une  hydropisie  erikystée.  — Ce  n’est  pas  seu- 
lement dans  le  foje  que  s’engendrent  les  hj- 
datides.  J’en  ai  vu  dans  le  cerveau  et  dans 
la  poitrine  ; mais  c’est  surtout  dans  le  foje , 
dans  les  reins,  dans  les  ovaires,  et  dans  la 
matrice,  comme  je  le  dirai  bientôt,  qu’on 
en  trouve.  Il  est  vraisemblable  qu’elles  sont 
toujours  incurables. 

Je  n’al  vû  lepa?icréas  atteint  que  d’une  seule 
espèce  d’obstruction.  C’est  un  véritable  squirre' 
tuberculeux , comme  ceux  des  poumons , 
très  dur  et  souvent  ulcéré,  pour  l’ordinaire 
avec  une  grande  augmenlatiori  de  volume.. 
Celle  affection  du  pancréas  produit  communé- 
rnent  \e  pyrosis  on  fer  chaud  , on  voit  ce- 
pendant aussi  dans  d’autres  affections  indépen- 
dantes de  cet  organe. 

La  ratte  m’a  paru  susceptible  de  deux . 
sortes  d’obstructions  ; l’une  par  une  augmcn-^ 
tation  de  volume , quelquefois  excessive  et 
facile  à reconnoitre  au  tact  ; l’autre  par  un 
raccomisscment  dur  et  squirreux  qui  ne  s’ap- 
perçoit  que  dans  certaines  positions.  Aucune 
ouverture  ne  m’a  présenté  cette  dernière  es- 
pèce ; mais  je  l^al  quelquefois  sentie  en  pal- 
pant le  malade.  La  première  est  très -com- 
mune après  les  fièvres.  L’une  et  l’autre  ne 
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produisent  que  peu  de  sjmptômes  de  ma- 
ladie , et  sont  susceptibles  de  guérison. 

L estomac  est  fréquemment  afiecléde  s^yiaV- 
res  assez  considérables  pour  être  palpés.  C’est 
un  épaississement  circonscrit  et  à-peu-près 
circulaire  de  ses  membranes,  dans  une  par- 
tie seulement  de  l’organe,  le  plus  souvent 
au  pjlore , mais  quelquefois  aussi  dans  les 
parois  antérieure  et  latérale.  La  partie  squir- 
reuse  est  dans  certains  cas  presqu’aussi  dure 
que  de  la  corne.  Le  vomissement  fuligineux 
est  le  .sjmplôme  le  plus  caractéristique  de 
cette  maladie.  Lorsque  le  squirre  est  an 
pjlore,  il  s’étend  un  peu  sur  le  duodénum. 
A cela  près,  je  n’al  vû  aucune  autre  partie 
du  canal  alimentaire  être  affectée  d’une  obs- 
truction semblable.  Le  calibre  du  colon  est 
quelquefois  très  - resserré , et  ses  membra- 
nes se  trouvent  épaissies  en  conséquence  de 
ce  rétrécissement  , mais  sans  aucune  appa- 
rence de  squirre.  J’ai  eu  cormoissance  d’un 
ou  deux  malades  atteints  d’une  affection  sem- 
blable au  rectum,  mais  Je  n’ai  été  appelé  à 
en  soigner  aucun;  elle  est,  dit-on,  suscep- 
tible de  guéiison  par  la  compression. 

Le  mesenlère  est  quelquefois  obstrué  par 
l’engorgement  des  glandes  Ijmpliatiques.  On 
ne  peut  pas  toujours  s’en  assurer  en  palpant 
mal.'ide  ; pour  l’ordinaire  , cet  engorge- 
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Prient  ne  produit  qu’une  tuméfaction  généfaîé.' 
d’en  ai  parlé  en  traitant  du  marasme. 

L'Epiplooji  est  quelquefois  le  siège  de  tüi 
ineurs  plus  ou  moins  considérahles  du  genrë 
des  stéatoiiies.  Ces  tunieurs  sont  communé- 
ment flottantes,  ou  du  moins  très  ~ mobiles; 
Elles  sont  susceptibles  d’une  guérison  spon^ 
tanee.  J’en  ai  vû  de  très  grosses  disparoitfé, 
entièrement  d’un  jouf  à l’autre. 

Les  reins  sont  assesi;  fréquennnent  afFectést 
d’obstructions  hjdalidées  ; mais  ces  hydaticles 
sont  rarement  vivantes.  J’en  ai  vù  de  deux 
espèces;  i.  de  grandes  capsules  immobiles,' 
solitaires,  assez,  dures  et  élastiques,  remplies 
d’une  sérosité  limpide  et  coagulable,  adhé- 
rentes à la  surface  de  l’org-ane  , dont  la  struc- 
ture n’est  point  altérée.  2.  Toute  la  substance 
même  des  reins  convertie  en  poches  sphé- 
riques , contiguës  les  unes  aux  autres  , rem- 
plies d’une  eau  limpide  , semblables  à des- 
grappes de  raisins  , et  séparées  par  des  cloi- 
sons dures,  élastiques  et  tapissées  d’un  en- 
duit calcaire.  Quand  les  reins  sont  ainsî  af-r 
fectés , leur  volume  grossit  pout-  rordinâîrér 
prodigieusement , de  manière  à être  facile- 
ment palpé.  Et  quoique  toute  la  substance’ 
de  l organe  soit  convertie  en  poches  pareilles 
il  n’en  fait  pas  moins  bien  ses  foncfions  , cés’ 
obstructions  ne  produisant  que  des  sjmptô- 
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ï\ies  generaux  d’irritation  et  de  marasme, 
dont  la  cause  est  toujours  fort  obscure  pea- 
dant  la  vie  du  malade. 

Les  Ovaires  sont  encore  plus  fréquemment 
convertis  en  une  obstruction  hydaticlée  de  la 
même  espèce.  Quand  on  ouvre  ces  hjdatides, 
on  les  trouve  ordinairement,  à l’intérieur , et 
particuliérement  autour  de  leur  base,  c’est- 
à-dire,  près  de  l’ouverture  par  laquelle  elles 
communiquent  entr’elles  , ou  adhérent  aux 
comparlimens  cjui  les  séparent,  garnies  d’au- 
tres h^datides  plus  petites  , dans  lesquelles  11 
s’en  trouve,  d’autres  disposées  de'  la  même 
manière,  dans  celles-ci  d’autres  encore,  et 
ainsi  de  suite.  Quand  la  maladie  suit  son  cours, 
1 une  de  ces  poches  devient  d’une  grosseur 
énorme  qui  t’emplit  tout  le  bas-ventre,  et 
produit  une  hydropisie  enkystée.  — Outre 
1 obstruction  hjdatidée  de  l’ovaire,  j’en  aï 
vû  une  autre  espèce  dans  laquelle  cet  organe 
avoit  tellement  augmenté  de  volume  qu’il 
rempiissoit  une  grande  partie  de  la  capacité 
du  bas-ventre  , sous  la  forme  d’une  masse 
solide  et  homogène. 

Les  Trompes  de  Fallope  sont  quelquefois 
prodigieusement  dilatées  par  une  conception 
extra-utérine  , et  si  l’enfant  meurt  sans  rom- 
pre  son  enveloppe,  rupture  qui  produit  pour 
l’ordinaire  une  mort  subite,  ou  sans  se  faire 
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jour  au  dehors  par  un  abscès  , ce  dont  on 
a bien  oes  exemples  , il  se  dessèche  dans  la 
poche  qui  le  contient,  et  il  n’en  résulte  pour 
la  mère  qu’une  tumeur  indolente  à l’aine. 

Enfin  , la  matrice  est  susceptible  d’obstruc- 
tions extérieures,  ou  intérieures.  Celles  qui 
se  trouvent  à Vextérieur , consistent  en  une  tu- 
meur squirreüse,  adhérente  au  fonds  ou  aux 
parois  de  la  matrice,  et  qui  grossit  quelque- 
fois énormément,  cjuelquefois  même  s’ulcère  ÿ 
mais  cet  accident  n’arrive  guères  que  lors- 
que la  tumeur  est  latérale  et  près  de  l’orifice. 
Quelquefois  ces  ulcères^  ainsi  que  ceux  de 
la  matrice  elle  - même  , obstruent  l’orifica 
des  urétères  a leur  entree  dans  la  vessie , et 
alors  ces  conduits  se  dilatent  et  grossissent 
énormément.  J’en  ai  vu  qui  ressembloient  à 
l’un  des  gros  Intestins.  — Les  obstructions  in- 
térieures consistent  en  une  tumeur  aqueuse  , 
poljpeuse,  ou  osseuse,  qui  remplit  la  capa- 
cité de  la  matrice.  Les  tumeurs  aqueuses  c|ui>~ 
constituent  ce  qu’on  appelle  Vhydromètre  , ou 
hyclropisie  de  matrice  , appartiennent  ordinai- 
rement au  genre  des  hpdatides  ^ elles  se  gué- 
rissent spontanément  par  une  grande  évacua- 
tion d’eaux,  en  consétjuence  de  la  rupture 
subite  des  membranes  qui  les  contiennent. 
Les  tumeurs  pnlypeuses  sont  des  excrescences 
de  la  nature  des  sarcomes  qui  partant  du  fonds 
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pu  des  parais  de  la  rualrice  par  une  base 
Ÿ^troile  , se  prolongent  et  se  font  jour  au  tra- 
ders de  son  orifice  dans  le  vagin.  Elles  sont 
susceptibles  de  guérison  par  une  opération  de 
phirurgie  qui  consiste  à les  flétrir  et  à les 
détacher  de  la  matrice  par  une  ligature  faite 
a leur  base.  Les  tumeurs  osseuses  sont  des  con- 
crétions dures  et  de  la  nature  des  os  , creuses 
pu  solides,  qui  se  forment  , je  ne  sais  com- 
ment , dans  l’intérieur  de  la  matrice  , et  qui 
sont  incurables. 

Telles  sont  les  différentes  espèces  d’obs- 
tructions que  j’ai  vues.  Il  est  souvent  difficile 
de  les  distinguer  les  unes  des  .autres  en  pal- 
pant les  malades.  Celles  du  foie  et  de  la  ralte 
sont  souvent  produites  par  les  fièvres , sur- 
tout par  les  fièvres  d’accès  de  longue  durée  ^ 
pelle  de  l’estomac  par  le  chagrin  et  les  in- 
quiétudes , celles  des  reins  par  une  chiite, 
pelles  du  mesenlère  par  une  affection  scro- 
l’uleuse  , celles  de  la  matrice  et  des  ovaires 
par  cjuelque  accident  dans  une  couche^.  Les 
sjmplôrnes  qu’elles  produisent  n’ont  souvent 
que  peu  de  rapport  avec  les  fondions  de  l’or- 
gane affecté.  Presque  toutes  conduisent  au 
piarasme  ou  à l’hjdropisie  ; et  c’est  une  des 
pauses  de  mort  les  plus  fréquentes,  et  les 
pioins  connues. 

Quant  aux  remèdes,  on  conçoit  qu’on  ne 
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peut  en  espérer  quelque  succès  que  lorsque 
le  viscère  affecté  n’est  pas  désorganisé.  Mais 
c’est  ce  qu’on  n’a  aucun  mojen  de  distinguer 
d’une  manière  sûre,  et  par  conséquent  on  ne 
doit  pas  supposer  légèrement  une  désorgani- 
sation incurable.  La  prudence  exige  tju’on 
parte  d’une  supposition  contraire,  comme  si 
l’on  étoit  sùr  que  la  maladie  ne  tient  qu’à  un 
simple -engorgement  , susceptible  de  résolu- 
tion par  les  remèdes  apéritifs  et  fondans.il  faut 
donc  avoir  recours  à res  remèdes  dans  tous  les 
cas.  Or , ceux  qui  m’ont  le  mieux  réussi  , sont 
les  sucs  d’herbes,  les  murlates  de  chaux  ou 
de  barj^te(N°^. i33  et  i34),et  les  douches  d’Aix 
en  Savoie,  ou  de  Plombières,  dans  le  Dép. 
des  Vosges.  Pendant  le  traltèmeni,  il  est  con- 
venable d’administrer  de  temps  en  temps  un 
purgatif,  surtout  s’il  y a Heu  de  croire  qu’il 
y ait  quelque  accumulation  de  matières  dur- 
cies rlans  le  colon  , comme  cela  arrive  fré- 
quemment. J’ai  rnênie  vù  des  cas  dans  les- 
quels une  semblable  accumulation  avolt  formé 
dans  l’by pochondre  une  tumeur  saillante  et 
permanente,  qu’on  avolt  prise  pour  une  obs- 
truction, mais  dont  l’évacuation  produite  par 
un  purgalif  un  peu  brusque  avoit  suffi  pour 
dissiper  toutes  les  apparences,  détromper  le 
médecin  sur  la  nature  du  mal  , et  guérir  corn- 
,pléleinent  le  malade.  Ou  a aussi  reromrnandé 
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coinm6  fondans  les  extraits  de  dent-de-lion, 
■de  Tumeterre  , de  ciguë  , de  saponaire,  de  grat- 
teron  (aparine  ) , les  alkaüs,  le  savon  blanc, 
celui  de  Lalouette  , celui  de  Slarkej  , le  mer- 
cure, etc.  J’en  al  vu  quelques  bons  effets, 
mais  rarement. 

II.  La  ,7a  HTiisse  ( Tcterus  ) est  une  mala- 
die dont  les  principaux  sjrnpiômes  sont  la 
couleur  jaune  de  la  peau  et  des  jeux  , la  cou- 
leur grise  ou  cendrée  des  selles  , et  la  cou- 
leur brune  des  urines  qui  teignent  en  jaune 
les  corps  qu’on  y plonge.  Celle  maladie  dé- 
pend presque  toujours  d’une  obstruction  du 
canal  cholédoque,  en  conséquence  de  laquelle 
la  bile  retenue  reflue  ou  est  repornpée  dans 
le  sang,  et  ne  coule  plus  dans  les  intestins, 
ce  qui , d’une  part  , rend  les  digestions  diffi- 
ciles , et  de  l’autre  engourdit  tout  le  sjstème 
des  vaisseaux  sanguins  par  l’effet  de  la  bile  qui 
l’inonde,  et  qui  agit  sur  les  vaisseaux  comme 
un  poison. -- Cette  obstruction  du  canal  cho- 
lédoque tient  communément  à l’une  ou  à l’au- 
tre de  ces  deux  causes  ; i.  un  spasme^  pro- 
duit par  quelcjue  affection  de  l’ame , telle 
que  le  chagrin,  l’inquiétude,  la  peur,  etc.; 
ou  2.  la  presence  d’un  calcul  biliaire  , qui 
passant  de  la  vésicule  du  fiel  dans  les  intestins, 
s’engage  dans  le  canal , et  le  bouche.  Celte 
dernière  espèce  de  jaunisse  est  assez  rare  , 


quoique  rien  ne  soit  plus  comrnun’que  de  trou- 
ver des  calculs  biliaires  dans  la  vésicule  , où 
ils  sont  formés  par  la  partie  résineuse  de  la 
bile  , qui  devient  concrète,  et  prend/ souvent 
une  apparence  évidente  de  crjstallisation.  La 
jaunisse  spasmodique  est  beaucoup  plus  com- 
mune. Elle  se  déclare  presque  subitement,  pré- 
cédée de  quelques  symptômes  d’abattement  et 
de  mauvaises  digestions,  rarement  accompa- 
gnée de  douleurs  ou  autres  symptômes  urgens. 
Elle  se  guérit  facilement  par  le  régime  vé- 
gétal, les  sucs  d’herbes  et  sur  la  fin  de  la 
maladie  par  de  légers  purgatifs  toniques,  tels 
que  la  rhubarbe  et  ses  différentes  prépara-: 
tions. 

La  tTaunisse  calculcuse,  est  communément  ac- 
compagnée ou  précédée  de  vives  douleurs  dans 
la  région  du  foie,  cjui  portent  le  nom  de  colique 
hépatique , et  qui  reviennent  par  accès.  Elle 
est  plus  longue,  plus  opiniâtre,  et  dégénère 
en  une  maladie  hideuse  c]ui  à cause  de  la  cou- 
leur brune  que  prend  toute  la  peau  s’appelle 
la  Jaunisse  noire,  et  qui  conduit  souvent  à 
l’hjdropisie , ou  se  termine  par  un  épanche- 
ment sanguin  dans  les  Intestins  avec  des  symp- 
tômes de  fièvre  maligne  ou  de  gangrène.  Elle 
donne  beaucoup  d’angoisses  , de  tristesse  , 
de  tnélancolie  et  souvent  d’intolérables  dé- 
mangeaisons. Une  évacuation  hémorrhoïdalo 
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wn  peu  abondante  est  loujonrs  dans  cetfe  ma- 
ladie de  bon  augure.-^  Quant  aux  remèdes, 
outre  le  régime  végétal,  les  sucs  d’herbes  et 
les  purgatda,  j’a»  vù  réussir  admirablement 
bien,  liun  - seulement  comme  palliatifs',  mais 
encore  comme  reméties  curatifs , en  cas  de 
douleurs  et  d insojnme  les  anodins  , tels  que 
les  dilïérentes  préparations  d’opium,  en  cas 
de  djarrb.ée,  les  adstringens  , qui  eu  contien- 
netit  , tels  tpje  le  diascordium  , et  en  cas  de 
disposition  heinorrhoïdale  , les  defni- bains, 
les  suppositoires  et  l’application  réitérée  des 
sangsues  au  fonfiemenl.  Pour  dissoudre  le  cal- 
cul, dont  on  regarde  l’engagement  dans  le 
canal  cholédoque  cornirfe  la  cause  prochaine 
de  la  maladie,  on  a beaucoup  vanté  un  spé- 
cifique qui  n’est  autre  chose  tjue  de  l’esprit 
de  térébenthine  distillé  avec  de  l’ælher  on 
de  1 esprit-de-vin  , et  qu’on  donne  par  gouttes 
çur  du  sucre  ( N°.  i35).  J’en  ai  vû  de  bons 
effets, ainsi  que  d’un  autre  remède  c|ui  se  prépa- 
re avec  du  lait  distille  sur  des  amandes,  du 
miel  et  de  la  térébenthine  (No.  i36),  remède 
qui  à ma  connoissance  a réussi  dans  des  Jau- 
nisses fort  opiniâtres  , mais  J’ai  de  la  peine 
à croire,  que  quelque  puisse  être  le  pouvoir 
dissolvant  de  ces  remè<les  sur  les  calculs  bi- 
liaires hors  du  corps  , leurs  bons  effets  dans 
U jaunisse , puisseut  être  expliqués  par  leur 
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gction  sur  ces  calculs  dans  le  conduit  cholér 
doque.  En  général,  il  me  paroît  bien  dou- 
teux que  les  calculs  biliaires  jouent  dans  cette 
maladie  un  aussi  grand  rôle  qu’on  l’a  prétendu. 
A entendre  les  auteurs,  il  sernbleroil  que  leur 
passage  dans  les  intestins  , qu’on  a beaucoup 
recommandé  de  favoriser  par  de  légers  vo- 
mitifs, des  fomentations  et  des  bains,  est  le 
mojen  le  plus  ordinaire  de  guérison  et  qu'on 
les  retrouve  fréquemment  dans  les  selles,  où 
ils  viennent  flotter  à la  surface.  Je  veux  croire 
que  cela  arrive  quelqnefo'rs , mais  cela  doit  être 
rare;  car  je  ne  l’ai  jamais  vù,  quoique  j’aie 
été  appelé  à traiter  un  assez  grand  nombre  de 
Jaunisses  de  cette  espèce  dont  quelques  - unes 
ont  été  guéries,  sans  que  je  pusse  observer 
rien  de  semblable. 


XXe.  Leçon.' 

Du  Rachitisme , des  Ecrouelles  et  des  mala-^ 
dies  T^ènériennes. 

En  parlant  de  la  jaunisse,  j’ai  anticipé  sur 
les  Difformités  ( Impetigines  ) auxquelles  elle 
appartient  par  son  sjmptôrne  principal , quoi  - 
que  par  sa  cause  présumée  elle  ail  plus,  de 
l'apport  avec  les  obstructions,  Le  rachitismç  ^ 
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qu’on  range  parmi  les  intumescences  solides, 
parce  que  le  propre  de  celte  maladie  est  de 
grossir  les  articulations,  appartient  plus  spé- 
cialement aux  diflPoVrnités  par  sa  cause,  plus 
générale  que  celle  des  Intumescences.  C’est 
d’une  part  un  grarid  relâchement  des  liga- 
inens  articulaires,  et  de  l’autre  une  ossifica- 
tion lente  et  difficile.  Il  en  résulte  que  les 
exti émîtes  des  os  demeurent  long,  temps  mol- 
les et  d autant  plus  incapables  de  supporter 
le  poids  du  corps  cju’elles  ne  sont  pas  soute- 
nues avec  assez  de  force.  C’est  pourquoi  les 
os  sortent  facilement  de  leur  articulation  , se 
gonflent  à leur  bout , cjul  étant  fort  spongieux 
admet  dans  leurs  cellules  intérieures  une  trop 
grande  quantité  de  fluides,  se  déjeltent  et  se 
coui  bent , en  s éloignant  de  la  ligne  perpen- 
diculaire, ensorte  que  le  centre  de  gravité 
n étant  plus  soutenu  , la  première  courbure 
en  amène  d autres  , et  qu’enfin  les  malades 
qui  sont  pour  l’ordinaire  de  petits  enfnns,  de- 
viénnent  non  - seulement  cagneux  et  torlus  , 
mais  encore  bossus  et  tout  contrefaits  par  la 
distorsion  de  l’épine  , i’applalissement  des  cô- 
tes, et  1 élévation  du  sternum.  Ils  sont  en  même 
temps  très  - foibles , mettent  leurs  dents  fort 
tard , ne  marchent  qu’en  canotant , tombent 
à tous  momens,  ont  le  front  large  et  avancé, 
ie  ventre  gros,  le  reste  du  corps  maigre.  Leurs 
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facultés  intellectuelles  sont  cependant  pour 
le  moins  égales  à celles  des  autres  enfans. 
Mais  ils  sont  sujets  à des  diarrhées  fréquen- 
tes qui  les  épuisent,  sans  leur  ôter  l’appétit 
ordinairement  très -vorace,  à la  toux,  à l’op- 
pression et  à divers  genres  d’hjdropisie  par 
la  compression  des  viscères.  Il  est  rare  cepen- 
dant que  la  maladie  soit  mortelle.  Commu- 
nément, elle  s’arrête  au  bout  de  quelques 
années,  et  il  n’en  résulte  qu’une  difformité 
qtii  n’allère  pas  essentiellement  la  santé.  Seu- 
lement les  bossus  sont  plus  travaillés  par  le 
rhume  et  les  maladies  accidentelles  de  la  poi- 
trine que  les  personnes  bien  faites,  et  ce  sont 
surtout  les  femmes  rachitiques,  qui  par  la 
difformité  de»  os  du  bassin,  ont  des  accou-' 
chemens  laborieux. 

Quant  aux  causes,  il  faut  distinguer  le  vrai 
rachitisme  des  distorsions  accldejitelles.  Le 
rachitisme  proprement  dit  est  fréquemment 
une  maladie  héréditaire,  qui  se  manifeste  dès 
la  première  enfance,  qu’une  mauvaise  nour- 
riture et  une  éducation  peu  soignée  dévelop- 
pent, mais  que  les  soins,  la  propreté  et  des 
alimens  convenables  éloignent  ou  préviennent. 
Aus.«i  est  - elle  chez  nous  beaucoup  plus  rare 
aujourd’hui  qu’autrefois , parce  que  l’éduca- 
tion physique  des  petits  enfans  s’est  bien  per- 
fectionnée. Le  rachitisme  accidentel  surviettt 
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en  conséquence  d’une  mauvaise  posilîon  ha- 
blluelle  Ou  de  grands  efforts  dans  un  état  do 
Ibiblesse.  Ces  accidens  auxquels  les  Jeunes  fil- 
les de  dix  à douze  ans  sont  surtout  sujettes^ 
n’inffuent  guères  que  sur  leur  taille  et  affec- 
tent rarement  les  extrémités. 

Quant  aux  remèdes,  le  traitement  princr- 
pal  roule  entièrement  dans  1 une  et  l'autre" 
espèce  sur  les  toniques  , les  martiaux  , les 
bains  froids , et  les  frictions  , soit  avec  une 
flanelle  sèche,  soit  avec  quelque  onguent  fortin 
fiant.  Les  alimens  doivent  être  nourrlssans  et 
faciles  a digerer.  La  viande  et  les  racines  sont 
beaucoup  plus  convenables  que  les  farineux  , 
surtout-s’ils  sont  mal  cuits,  les  légumes  aqueux , 
et  les  fruits.  Le  malade  doit,  à chaque  repas, 
boire  un  peu  de  bon  vin.  Il  faut  prendre  garde 
qu’il  ne  contracte  l’habitude  d’aucune  mau- 
vaise position,  qu’il  ne  marche  ni  trop,  ni  de 
trop  bonne  heure,  qu’il  ne  fasse  aucun  motr- 
vement  au-dessus  de  ses  forces,  et  qu’il  soit 
toujours  tenu  proprement  et  chaudement. 
Dans  le  rachitisme  accidentel  , outre  les  toni- 
ques généraux  , il  est  souvent  convenable  d’em- 
plojer  des  bandages  et  autres  mojens  mé- 
caniques de  redressement.  Mais  il  faut  pren- 
dre garde  que  ces  moyens  ne  gênent  pas  trop 
le  malade,  et  lui  laissent  la  plus  grande  li- 
berté possible  pour  tous  les  mouvemens  du 
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corps  qui  ne  tendent  pas  à anafitienter  la  dis-< 
torsion.  Feu'Mr.  Venei  j célèbre  chirurgîert 
orthopédiste  du  Pays  ~ de  - Vaud  , avoit  autre- 
fois fortné  à Orbe  un  élablissenjeni  de  ce  genre  ^ 
à la  tète  duquel  est  aciuellemenf  Mr.  Jaccarcb 
Ses  moyens  m’ont  paru  sans  inconvénîens , 
aussi  simples  qu’ingénieux,  et  j'ai  eu  connois^ 
sance  de  plusieurs  belles  cures  opérées,  tant 
par  lui  que  par  son  prédécesseur,  pailiculié- 
reinent  pour  les  distorsions  accidentelles  des 
pieds  et  des  jarn!*es. 

2.  Les  EcrouAles  { Scrnphuîœ)  , sont  une 
maladie  des  glandes  Ijmpbatiques  , qui  les 
dispose  à l’engorgement  et  à l’ulcération,  mais 
d’une  manière  exlrèmemenl  lente,  et  qui  n’an- 
nonce que  peu  d’action  dans  les  vaisseaux. 
C’est  ce  qu’on  appelle  une  injiammation  froide. 
Ces  ulcères  ont  beaucoup  de  peine  à se  gué- 
rir, et  soit  qu’on  les  ouvre,  soit  qu’ils  per- 
cent naturellement,  ils  laissent  toujours  une 
cicatrice  profonde  et  hideuse.  Les  glandes  affec- 
tées sont  principalement  celles  du  col.  Leur  en- 
gorgement fiToduit  d’abord  des  tumeurs  sphé- 
riques , mobiles  et  indolentes  , cjui  croissent 
lentement  pendant  plusieurs  mois,  et  n’on* 
point  une  couleur  différente  de  celle  de  la 
peau.  Peu.  à -peu  elles  prennent  enfin  une 
apparence  d’inflammation.  Elles  deviennent 
aourdement  douloureuses,  il  è’y  forme  du ^us 
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qui  se  fait  jour  au  dehors  , mais  à la  longue 
seulement,  par  de  petites  ouvertures,  et  en 
bien  petife  quantité  à la  fois  ; ce  qui  fait  durer 
l’ulcère  fort  long  - temps,  et  le  fait  souvent 
dégénérer  en  fistule  , avec  des  bords  durs  et 
calleux.  Enfin , cet  ulcère  se  guérit  et  se  ferme ,, 
mais  il  reste  toujours  une  cicatrice,  comme 
si  la  peau  n’avoit  été  réunie  que  par  une  cou- 
ture. Souvent  à un  ulcère  guéri  en  succèdent 
d’autres  qui  font  le  même  cours.  Souvent  aussi 
îl  s’en  forme  en  différentes  parties  du  corps , 
surtout  près  des  articulations  ; et  ceux  - ci 
affectent  souvent  les  os  de  gonflement  et  de 
carie,  ce  qui  prolonge  infiniment  la  maladie, 
l’aggrave  et  la  fait  dégénérer  en  fièvre  lente 
ou  hectique.  Souvent  aussi  les  glandes  de  l’in- 
térieur , et  particuliérement  celles  du  mésen- 
tère s’affectent  de  la  même  manière,  et  pro- 
duisent le  marcisine  mesentérique  dont  j’ai  parlé. 
On  a cru  que  la  phthisie  tuberculeuse  tenolt 
Husst  au  même  principe.  Tous  les  auteurs  le 
répètent.  Mais  cela  me  paroit  fort  douteux 
J’ai  vu  une  multitude  d’enfans  scrofuleux  qui 
îie  sont  point  devenus  phthisiques , et  une  mul- 
titude de  phthlsirpies  fjui  n’avolent  jamais  été 
scrofuleux.  Souvent  enfin,  le  mal  se  porte  sur 
les  a;lande3  des  paupières , et  y produit  une 

ophthalmie  très -rebelle. 

Les  écrouelles  ne  sont  point  une  maladie 

conta- 
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con.agîeuse , mais  hérédliaire , non  par  la  ,ran« 
miss, on  d un  virus  spécifique,  comme  les  mas 
ladies  veneriennes,  mais  par  celle  d’un  lems 
perament  parliculier,  qui  dispose  à la  malas 
dm,  sans  la  donner  toujours  , mais  qui  , nos 
difie  toutes  celles  qui  peuvent  surveni'r  accis 
dentellement  à l’individu  qui  le  possède , ds 
jnière  a rendre  en  général  toutes  les  plaies 
es  ulcères  plus  difficiles  à cicatriser , les 
maladies  eruptives  plus  facilement  suivies  de 
dépôts  et  toutes  les  inflammations  qui  ten- 
dent  a la  suppuration  plus  intraitables  et  plus 

ongues.  - On  a cru  que  les  écrouelles  p,  o! 

P rrri";'"'  déi.a„cbe  *s 

P ■_.«».  Cesi  une  erreur.  Elles  ne  parobsent 
avoir  aucun  rapport  avec  les  affe,  llo,,.,  vénéa 
rtennes;  et  ,e  ne  .sais  pourquoi  celle  malav 

dte,  surtout  quami  elle  se  poi-te  sur  les  glau. 

es  eaterteures,  est  une  de  celles  qui  inspi. 
n le  plu.s  de  répugnance,  le  plus  d’e/froi^et 
le  plus  de  honte  Cependant , c’est  bien  rare- 

Tuères""*  "‘f  Elle  n’atteint 

g ères  que  les  enfans,  et  quand  ceux  chea 

puberte  ,1s  jouissent  en  général  d’une  bonne 
eaiite.  Il  semble  même  que  le  teinpérameut 
scrofuleux  est  celui  de  tous  qui  est  le  plus  fa.- 
vorable  aux  grâces,  à la  beauté,  à l’espi-it,  à la 

garnie,  a l’egabté  du  caractère.  Loin  donc  que 

Q 


( 242  ) 

ce  tempérament  soit  aussi  formidable  qu’on 
le  croit  communément,  ce  seroit  peut-être, 
au  contraire , celui  qu’on  desireroit  pour  ses 
enl’ans,  si  l’on  avoit  quelque  moyen  de  les 
garantir  des  engorgemens  et  des  ulcères  qu’il 
tend  à produire.  Or , quoique  cela  ne  soit  pas 
toujours  en  notre  pouvoir,  cependant,  avec 
des  soins  , de  la  propreté,  une  bonne  nour- ' 
titure,  une  grande  attention  à traiter  conve- 
nablement tous  les  petits  maux , on  y parvient 
fréquemment  , et  il  n’est  pas  rare  de  voir  des 
familles  nombreuses,  dont  tous  les  individus 
participent  à ce  tempérament,  sans  aucun  dé- 
veloppement d’écrouelles. 

Lorsque  la  maladie  se  manifeste  , il  y a bien 
des  cas  dans  lesquels  on  peut  l’abandonner 
à elle-même  , parce  qu’elle  est, susceptible  de 
se  guérir  spontanément  , quoique  fort  à la- 
longue.  Mais  le  principal  obstacle  à celte 
guérison  naturelle  étant  l’atonie  et  la  foi- 
blesse  qui  caractérisent  le  tempérament  scro- 
phuleux,  les  toniques , les  amers,  le  kina , 
les  martiaux  , les  bains  froids  et  surtout 
les  bains  de  mer,  ou  d’eau  salée,  sont  près» 
que  toujours  convenables,  pour  augmenter 
et  soutenir  les  forces  du  malade , et  assurer 
ainsi  indirectement  le  retour  de  la  santé  par 
les  seules  ressources  de  la  nature  : que  si 
on  a Heu  de  croire  qu’elles  ne  sufïlsent  pas 
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et  qu’on  veuille  emplojer  des  mojeris  de  a:üe- 
rison  plus  directs,  il  faut  distinguer  deux  pé- 
riodes qui  exigent  un  traitement  différent  ^ 
celui  de  l’engorgement  et  celui  de  la  suppu- 
ration. Lorsqu’il  n'y  a qu’un  simple  engor- 
gement de  glandes,  les  résolutifs  qui  m’ont 
le  mieux  réussi  à l’intérieur,  sont  le  savori 
antimoniel  de  Lalouelte  , en  doses  graduelle- 
ment augmentées,  et  le  muriate  calcaire  à 
la  dose  d’un  à deux  gros  par  jour  ; et  à l’ex^ 
térieur  l’huile  camphrée,  l’emplâtre  diabo- 
tanum  et  celui  de  Vigo.  On  a beaucoup  re- 
commandé le  suc  de  tussilage,  le  inuriatô 
de  barj'te,  et  le  mercure,  particuliérement 
le  sjrop  de  Bellet.  J’en  ai  vû  peu  de  bons 
effets  marqués  ; et  les  préparations  mercuriel- 
les m’ont  paru  quelquefois  préjudiciables  pac 
l’irritation  qu’elles  procurent.  On  a encore  ' 
recommandé  à l’extérieur  un  Uniment  particu- 
lier dont  la  base  est  le  fiel  de  bœuf  ( N°.  iSy).- 
Je  crois  que  c’est  un  bon  remède  ; mais  j’en  ai 
peu  d’expérience.  J’en  dis  autant  de  deux 
applications  dont  on  a vanté  les  bons  effets 
pour  convertir  de  mauvais  ulcères  en  phleg- 
mons , pour  améliorer  la  suppuration,  ei 
mètne  pour  appaiser  les  douleurs  résultantes 
du  travail  inflammatoire  qui  la  précède  quel- 
quefois, je  veux  dire  un  cataplasme  d’oseille 
cuite  sous  des  cendres  chaudes  dans  une  feuille 
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de  chou,  à la  manière  du  Dr.  Beddoës  , el 
le  cataplasme  de  charbon.  Le  remède  que 
j’ai  emplojé  le  plus  fréquemment , el  avec  le 
plus  de  succès  dans  ce  dernier  cas,  c’est  l’ap- 
plication réitérée  des  sangsues,  sur  la  tumeur 
même  ou  tout  autour.  Lorsque  la  suppura- 
tion est  établie  , le  pansement  qui  m’a  paru 
être  le  meilleur  consiste  dans  un  simple  plu- 
maceau  constamment  humecté  d’eau  fraîche. 
Mais  lorsque  l’ulcère  est  profond , et  tend  à 
devenir  fistuleux  , j’ai  vu  réussir  très-bien  la 
racine  de  gentiane  pour  dilater  la  plaie. 

3.  La  Maladie  vènéncjirte  n’est  jamais  une 
maladie  spontanée.  Elle  est  toujours  produite 
par  une  contagion  résultante  d'un  commerce 
vénérien , ou  d’un  contact  immédiat  avec  une 
personne  malade.  Elle  se  manifeste  toujours 
par  des  symptômes  locaux  qui  sont  ou  ne 
sont  pas  susceptibles  de  dégénérer  en  une 
maladie  générale  , selon  que  l’impression  du 
virus  ne  produit  qu’une  simple  irritation  in- 
flammatoire , ou  une  ulcération.  Dans  le  pre- 
mier cas  la  maladie  se  borne  à une  gonorrhée 
ou  écoulement  d’une  mucosité  plus  ou  moins 
épaisse  , d’abord  verdâtre , ensuite  jaune  , puis 
blanche.  Cet  écoulement  est  dons  le  commen- 
cernent  accompagné  de  divers  .symptômes  d’ir- 
ritation , tels  que  dvsurle  , chordée,  pbvmo- 
#is,  parapbjmosls , gonlkmens  douloureux 
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dans  les  testicules , le  long  du  cordon  sperma- 
tique et  dans  les  glandes  de  l’aine,  où  ce 
gonflement  prend  le  nom  de  bubon  , ou  de 
poulain , et  est  quelquefois  assez  considéra- 
ble pour  suppurer.  — Tous  ces  symptômes  se 
guérissent  spontanément,  ou  par  de  simples 
mojens  antiphlogistiques  , le  régime , le  repos  , 
les  boissons  abondantes  et  mucilagirieuses  , 
les  cataplasmes , les  injections  anodjnes  et 
adoucissantes.  Lorsque  les  symptômes  d’irri- 
tation cessent,  l’écoulement  devient  blanc, 
€t  Incapable  de  propager  la  maladie.  Il  ne 
dépend  plus  que  du  relâchement  des  glandes 
de  lurelhre;  et  alors  on  peut  sans  incon- 
vénient le  faire  cesser , ou  par  des  injections 
légèrement  adstrlngentes , ou  par  la  teinture 
de  cantharides  , ou  par  les  balsamiques , qui 
en  produisant  une  légère  irritation  des  vojes 
urinaires , rendent  aux  vaisseaux  sécrétoires 
le  ton  qu’ils  ont  perdu.  Il  arrivesouvent  que  l’ir- 
ritation de  1 urethre  en  con.séquence  d’une 
gonorrhee  y produit  des  excrescences  et  des 
resserremens  qui  peuvent  subsister  long  temps 
sans  Incommoder  le  malade,  mais  qui  à la 
moindre  Irritation  subséquente  , mêjne  bien 
des  années  après  deviennent  très-fréquemment 
des  causes  d’ischurie.  On  j rerné<!ie  par  des  bou- 
gies, i emède  qui , grâces  à l’heureuse  Invention  , 
des  sondes  et  des  bougies  de  gomme  élasti- 
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fjue  , est  aujourrl’hui  incomparablement  plus 
facile,  et  plus  sûr  fju’auparavant. 

Lorsque  le  premier  effet  du  virus  est  une 
ulcération  , elle  se  manifeste  pour  l’ordi- 
paire  sur  le  gland  , ou  sous  le  prépuce  par 
des  chancres.  Une  gonorrhée  mal  soignée 
peut  aussi  en  produire  dans  l’urèthre.  Ces 
chancres,  ainsi  que  les  bubons  en  suppura- 
|ion  , peuvent  exister  localement  sans  produire 
d’absorption  , et  par  conséquent  se  guérir 
spontanément  sans  maladie  générale.  Mais  on 
n’en  est  jamais  sûr.  Toute  ulcération  dispose 
les  vaisseaux  lymphatiques  à l’absorption  ; et 
le  virus  vénérien  réabsorbé  produit  une  nou- 
velle série  de  symptômes  qu’on  appelle  se- 
çondairês  , dont  les  plus  ordinaires  sont  des 
ulcères  rongeans  dans  la  gorge,  des  doulew's 
dans  les  os  qui  portent  le  nom  d'ostèocopes 
des  éruptions  cutanées  très-rebelles , des  ex- 
crescences  nommées  crêtes , verrues  ou  poi- 
reaux , sur  différentes  parties  du  corps , sur- 
tout autour  de  l’anus  , et  sur  les  parties  de 
la  génération  , excrescences  qui  quelquefois 
grossissent  prodigieusement,  s’ulcèrent  et  dé- 
génèrent en  cam  ers  d’une  très-mauvaise  na» 
ture.  Les  bubons  dégénèrent  souvent  de  mémo 
en  ulcères  phagédéniques  qui  rongent  toute 
la  peau  et  les  chairs  subjacentes  dans  une 
grande  étendue. 
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Plus  ces  sjmptômes  sont  anciens  et  com- 
pliqués, plus  la  maladie  est  difficile  à guérir. 
II  importe  donc  de  les  attaquer  de  bonne 
heure  ; le  parti  le  plus  sûr  et  le  plus  prudent 
est  de  supposer  leur  existence  réelle  ou  fu- 
ture dès  le  commencement  de  la  maladie,  et 
de  donner  le  spécifique  , même  lorsqu’elle 
n’est  encore  qu’une  maladie  locale , lois  par 
exemple  qu'elle  se  borne  à une  simple  gonor- 
rhée. Ce  spécifique  est  le  mercure  qu’on  em- 
ploie ou  à l’extérieur  en  frictions  faites  avec 
l’onguent  mercuriel , ou  à l’intérieur  , en  pous- 
sant dans  l’un  et  l’autre  cas  la  dose  juscju’à 
produire  un  léger  commencement  de  saliva- 
tion, mais  pas  au-delà.  Les  principales  pré- 
parations de  ce  métal  que  j’emploie  à l’inté- 
rieur sont  les  pilules  mercurielles  de  la  phar- 
macopée de  Genève,  le  calomel  et  le  subli- 
mé. C’est  à cette  dernière  préparation  que  je 
donne  la  préférence , comme  portant  moins 
à la  bouche  qu’aucune  autre.  On  peut  ad- 
ministrer le  sublimé  en  solution  , ou  en  pilules. 
Je  préfère  les  pilules  , parce  qu’elles  aiTeclent 
moins  l estomac.  On  trouve  pour  cet  effet  dans 
notre  Pharmacopée  une  formule  excellente 
sous  le  nom  de  pitules  spéci/ic/ue.s  (No.  i38). 
Elle  est  tirée  d’un  Mémoire  du  Dr.  Gardiner. 

Mais  en  général  il  seroit  à deslrer  qu’on 
pût  trouver  contre  les  maladies  vénériennes 
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nn  aulre  spécifique  que  le  mercure  , qui  a 
peuvent  des  inconvénîens  très  graves.  Car  sans 
parler  de  la  salhalion  qui  est  quelquefois  très- 
pénible,  et  très-incommode,  et  qui  jusqu  a ce 
<]u’oM  Tait  fait  cesser  par  des  purgatifs  réî- 
«érés,  des  préparations  de  soufre  , et  des  dé- 
coctions sudorifiques,  force  à suspendre  le 
traitement  , le  mercure  agit  frécjuemmenl 
comme  un  poison  sur  le  genre  nerveux  , donne 
des  tremblemens  universels  , comme  le  prouve 
rexernple  des  doreuses  , dispose  à rhjpochon- 
drie,  excite  la  phthisie  , irrite  l’eslomacet  les  in- 
testins, et  ne  peut  être  administré  aux  personnes 
délicates  et  facilement  susceptibles  d’alFectlons 
catarrhales  qu’avec  les  pins  grandes  précautions. 
Cest  pourquoi  l’on  a proposé  d’autres  spéci- 
fiques, parmi  lesquels  ceux  qui  m’ont  paru 
les  plus  efficaces , quoique  presque  toujours  In- 
capables de  guérir  la  maladie  par  eux-mêmes, 
et  sans  le  secours  du  mercure,  sont  le  roh 
de  /v’qjecton-,  remède  secret , célèbre  depuis  ^ 
long  temps  , (dont  les  bons  effets  ont  fait  soup- 
çonner qu  il  conlenoit  quelque  préparation 
de  ce  métal  , quoiqu’on  n’aît  jamais  pu  le 
démontrer  , et  cju  il  n’on  ait  jamais  les  incon- 
veniens)  et  l acide  nitreux  , dont  les  Anglais 
ont  depuis  quelques  années  fait  un  grand 
éloge.  Ces  deux  remèdes  m’ont  quelquefois 
réussi  admirablement  bien  , mais  avec  quelque 
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di’fFerence  dans  leur  emploi.  Le  rob  m’a  paru 
parliculierement  utile  dans  des  cas  opiniâtres, 
où  le  mercure , quoifjue  bien  administré  s’é- 
toit  trouve  Insuffisant  pour  guérir  tous  les 
sjtnptômes  apparens  de  la  maladie.  On  a 
encore  proposé  dans  ces  casdà  une  Forte  dé- 
cocllon  de  sarsepareille , et  j’en  ai  vû  quel- 
ques bons  eiTels , mais  bien  înlérleuis  à ceux 
du  rob.  Quant  à l’acide  nitreux , il  paroît 
avoir  eu  de  grand  succès  en  Angleterre  pour 
accélérer  la  guérison  des  sj’mptôtnes  primai- 
res , tels  que  la  gonorrhée , les  chancres  et  les 
bubons,  même  lorsqu’ils  ont  déjà  dégénéré 
en  ulcères  phagedéniques  ( i ) pourvu  qu’il 
n’j  eût  aucun  autre  sjmptôme  d’affection  gé- 
nérale; mais  il  s’est  trouvé  insuffisant  pour  la 
guérison  des  sjmptômes  secondaires.  Cepen- 
dant si  on  1 emploie  conjointement , ou  alter- 
nativement avec  le  mercure , il  m’a  paru  , ainsi 
qu  aux  praticiens  Anglais  , favoriser  singuliè- 
rement les  bons  effets  de  ce  remède  et  di- 
minuer ses  inconvéniens.  Au  surplus,  je  n’en 
ai  point  encore  une  assez  grande  expérience 
pour  prononcer  bien  affirmativement  sur  le 
degré  de  confiance  qu’il  mérite. 

Le  meilleur  prophylactique,  c’est-à-dîre  , 
le  plus  sûr  moyen  de  se  soustraire  à la  ma- 

(i)  Voyez  la  Bibl.  Brit.  Sc.  et  Arts , Vol.  VUI , p.  240 
et  suiv. 
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ladîe  vénérienne,  est  sans  contredit  de  ne  pas 
s y exposer;  mais  en  considérant  qu’elle  est 
toujours  le  résultat  d’un  virus  particulier  , que 
ce  virus  s’attache  pour  l’ordinaire  aux  mu- 
cosités qui  tapissent  le  canal  de  l’urèthre,  et 
ly  séjourne  pendant  cjuelque  temps  avant  de 
produire  aucun  sjmplôme  de  maladie  , on  a 
imaginé  que  s’il  étoit  possible  de  dissoudre 
et  d’entraîner  au-dehors  toutes  ces  mucosités  , 
avant  que  l’irritation  produite  par  le  virus 
eût  eu  le  temps  de  se  manifester,  on  pré- 
viendroit  la  maladie.  On  a proposé  pour  cet 
effet  des  injections  faites  avec  une  solution 
d’alkali  caustique.  Je  les  ai  vu  réussir  fort 
bien  , pourvu  qu’on  les  employât  d’assez  bonne 
heure , avant  que  la  maladie  commençât  à se 
développer , ou  dans  les  premières  vingt- 
quatre  heures  de  son  développement.  Mais 
c’est  un  remède  qui  n’est  pas  sans  danger. 
Car  il  irrite  quelquefois  l’urèthre  , au  point 
de  produire  une  maladie  inflammatoire  assez 
grave. 
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X X le.  Leçon. 


De  la  Goutte  sereine  , de  la  Contracture  , de 

V Inccutinence  Urine , de  Vlschurie  , etc. 

La  quatrième  classe  de  maladies  comprend 
toutes  les  maladies  locales,  c’est-à-dire,  cel- 
les qui  n’intéressent  ni  tout  le  système  ni  au- 
cun des  organes  essentiels  à la  vie,  mais  dont 
l’influence  est  bornée  pour  l’ordinaire  à un 
seul  organe.  On  les  divise  en  sept  ordres  j 
’j.  celles  qui  afTeclent  les  organes  des  sens 
iJDysœsthesiœ)  ; 2.  celles  qui  afFeclent  certains 
organes  de  mouvemens  (Dyscinesiœ)  ; 3.  celles 
qui  se  manifestent  par  quelque  écoulement 
plus  abondant  que  dans  l’état  de  santé  (^po~ 
cenoses)  ; 4.  celles  qui  produisent  une  grande 
diminution , ou  une  suppression  totale  de 
quelque  excrétion  ou  écoulement  naturel 
(Epischeses);  5.  les  tumeurs  locales  ( Twnores  ^ 
6.  les  dérangemens  dans  la  situation  des. 
parties  ( Ectopiœ  );  7.  enfin,  les  plaies,  les 
ulcères , les  fractures , et  autres  solutions  de 
continuité,  ( Dialyses  ). 

Plusieurs  de  ces  maladies  sont  incurables; 
D’autres  ne  sont  susceptibles  de  guérison  que 
par  des  mojens  cbirurgicaux  , qu’il  n'entre 
point  dans  le  plan  de  ce  Cours  d’exposer  en 
détail.  D’autres  enfin  ne  se  présentent  guère» 
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que  comme  sjmplômes  de  maladies  générales 
dont  j’ai  déjà  parlé.  Je  me  bornerai  donc  à 
vous  entretenir  de  celles  qui  méritent  d’ètre 
considérées  comme  des  maladies  distinctes  , 
et  sur  lesquelles,  en  ma  qualité  de  médecin, 

) aurai  quelques  remarques  de  pratique  à 
faire. 

I.  Le  premier  ordre  ( Dysœstliesiœ  } com- 
prend huit  genres;  i.  l’aveuglement;  2.  la 
«dépravation  de  la  vue;  3,  la  surdité;  4.  ta 
dépravation  de  l’ouïe;  5.  la  perte  ou  ta  dé- 
pravation de  l’odorat;  6.— du  goût;  7.  — du 
îact  ; 8.  l’impuissance. 

I.  L aveuglement  , ( Caligo  ).  La  perle  de 
la^  vue  peut  être  produite  par  la  fonte  ou  la 
désorganisation  complète  de  l’œil  , en  consé- 
quence d une  inflammation  spontanée  ou  ac- 
cidentelle. Cette  cause  rentre  dans  l’ophlhat- 
xme,  dont  nous  avons  parlé.  L’œil  peut  encore 
dre  affecté  spontanément  de  trois  maladies  qui 
sont  ou  peuvent  devenir  un  obstacle  Insur- 
montable a la  vision  , savoir;  a.  le  leucoma  ^ 
qui  est  une  maladie  de  la  cornée;  h.  la  cata- 
Tac  te  ^ qui  est  une  maladie  du  cristallin  , et 
c.  la  goutte  serebie  , qui  est  une  maladie  de  la 
rétine  (r). 


(O  On  pnurroÎL  encore  ajouter  ici  l’oblitéra' ion  de  la 
prunelle , si  elle  n’cloîl  pas  toujours  la  suite  d’une  au*î 


/ 
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O.  ti6  leucomct  est  une  tache  plus  ou  moîo3 
opafjue  de  la  cornee  cjui  intercepte  les  ra^^ons 
de  lumière.  Ces  taches  ^fjui  sont  pour  l’or- 
dinaire le  résultat  de  quelque  inflammation 
precedente  , résistent  complètement  aux  re- 
mèdes internes.  Mais  lorsqu’elles  sont  ré- 
centes, et  que  la  cause  matérielle  de  l’opa- 
cité est  encore  susceptible  d’être  mise  en 
mouvement  par  l’action  des  vaisseaux  et  ea- 
trainée  dans  le  torrent  de  la  circulation , oa 
peut  les  guérir  par  l’application  d’eaux  spî- 
ntueuses  qui  augmentent  le  cours  des  fluides 
dans  la  partie  malade  ; ou  même  lorsqu’elles 
sont  trop  anciennes  pour  être  dissipées  de 
cette  manière,  pourvu  qu’elles  n’afFectent  que 
les  couches  extérieures  de  la  cornée , elles 
peuvent  encore  être  détruites  par  les  frotte- 
mens  de  quelque  poudre  impalpable  et  dure. 


tre  maladie.  Elle  n est  susceptible  de  gudrison  que  par 
une  opération  qui  consiste  à ouvrir  dans  l’iris  une  pru- 
nelle artijirielle  , ce  qui  peut  se  faire  par  une  simple 
incision  , pourvu  qu’on  observe  bien  la  direction  des 
fibres  de  cet  organe.  Mr.  J.  P.  Maimoir  a démontré 
qu’elles  sont  circulaires  au  centre , et  rayonnantes  aux 
bords  ; et  que  pour  que  la  rétraction  nécessaire  à la 
formation  d’une  pupille  permanente  ait  lieu  , il  faut 
que  l’incision  soit  perpendiculaire  k la  direction  des 
fibres  coupées.  J ai  vû  des  prunelles  arlidcielles  opérées 
par  lui  de  cette  manière  , qui  ont  admirablement  bien 
réussi. 


{ 2S4  ) 

telle  que  le  verre  pilé  , qu’on  souMe  dans 
Pœll  deux  fois  par  jour,  à l’aide  d’un  fujau 
de  plume,  ou  par  la  main  d’un  chirui'gien 
adroit  qui  dissèque  successivement  les  couches 
opaques,  jusqu’à-ce  qu’il  ne  reste  plus  que  les 
couches  transparentes. 

h.  On  appelle  Cataracte  l’opacité  du  cris- 
tallin. On  ne  connoît  point  les  causes  qui  la 
produisent,  et  jusqu’à  présent  on  n’a  point  en- 
core trouvé  de  remède  interne  , capable  d’ar- 
rêter ses  progrès,  et  encore  moins' de  la  dis- 
siper quand  elle  est  complète.  On  la  guérit 
chirurgicalement  par  l’abaissement  ou  l’ex- 
traction du  crystallin  , auquel  on  supplée  en- 
suite par  un  verre  convexe.  Mais  l’opéra- 
tion, quoique  bien  faite , manque  assez  fré- 
quemment par  une  inllammalion  subséquente 
de  l’œil , qui  le  fait  entrer  en  suppuration  , ou 
qui  produit  une  cicatrice  épaisse  et  opaque , 
et  quelquefois  encore  par  l’oblitération  de  la 
prunelle,  lorsque  l’iris  a été  blessé. 

c.  La  Goutte  sereine  ( ^y^tnaurosis  ) , efft 
«ne  paralysie  locale  , qui  n’affecte  que  le 
nerf  optique.  Outre  l’aveuglement  qu’elle 
produit , son  principal  caractère  est  l’immo- 
bilité et  la  dilatation  de  la  prunelle,  a l’ap- 
proche de  la  lumière.  C’est  une  maladie  ner- 
veuse, qui  est  entièrement  du  re.ssort  de  la 
médecine.  On  peut  en  distinguer  trois  es- 
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pJces;  I.  celle  qui  vient  subitement,  en  con- 
séquence de  quelque  violente  contusion.  Celle- 
ci  est  souvent  incurable  ; mais  souvent  aussi 
elle  se  guérit  ; et  le  principal  remède  est  un» 
fumigation  d’ælher  et  de  vinaigre , fréquem- 
ment réitérée.  Certains  poisons,  comme  le 
stramonium  et  la  belladona  appliqués  sur  l’œil, 
ont  aussi  le  pouvoir  de  dilater  extrêmement 
la  prunelle  , et  de  la  rendre  immobile.  Cet  ac- 
cident , dont  les  oculistes  ont  cru  pouvoir 
tirer  parti  pour  faciliter  l'inspection  du  cris- 
tallin, et  l’opération  de  la  cataracte,  se  guérit 
facilement  ou  de  lui -même,  ou  par  des  fu- 
migations semblables.  2.  La  goutte  sereine  se 
manifeste  aussi  quelquefois  tout  d’un  coup  , 
comme  une  attaque  de  paralysie.  Dans  ce 
cas,  elle  est  susceptible  de  guérison  par  les 
sangsues,  les  vésicatoires,  les  purgatifs  un  peu 
brusques  , les  errhines , et  spécialement  un 
tabac  composé  de  poudre  sternulatoire  , et  de 
turbith  minéral  (N°.  iSg),  dont  l’effet  est  de 
produire  un  grand  écoulement  de  sérosités  par 
les  narines.  Au  Heu  de  vésicatoire,  on  a quel- 
quefois employé  avec  succès  l’emplàtre  fé- 
netre  de  Belloste.  3.  Enfui  , je  range  parmi 
les  gouttes  sereines  une  maladie  très  - fré- 
quente, et  très  difficile  à gcférir.  C’est  une  ex- 
trême irritahilitè  de  l’œil  , sans  inllammation  , 
telle  que  les  malades  ne  peuvent  supporter  ni 
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la  lumière,  ni  la  réverbération  rîu  soleil  , nî 
même  le  ^rand  jour,  el  que  cependant  Ils  ne 
peuvent  distinguer  que  très-Imparfaltement 
les  objets,  ensorie  que  tôt  ou  tard  ils  devien- 
nent aveugles , sans  qu’on  apperçoive  rien 
d’extraordinaire  dans  leurs  jeux.  Cette  espèce 
d’aveuglement,  qui  est  toul-à-falt  graduelle , 
est  susceptible  de  guérison,  mais  rarement, 
par  les  poudres  de  St.  Yves  (N°.  140)  , les  pi- 
lules de  Béloste,  l’extrait  de  pulsatille,  et  l’é- 
lectricilé.  Les  vésicatoires  et  le  s'éton  ne  m’ont 
paru  d’aucune  utilité.  Quelquefois  elle  se  ter- 
mine par  une  cataracte  complète  , et  alors 
malgré  les  apparences  antérieures  de  goutte 
sereine,  cette  cataracte  est  susceptible  d’ètre 
opérée  avec  succès. 

2.  Dysopio.  Sans  être  entièrement  perdue, 
la  vue  peut  être  dépravée  par  divers  accidens, 
lesquels  ou  n’appartiennent  point  à un  vice 
de  l œil  , telles  que  les  visions  imaginai- 
res , ou  sont  des  maladies  inconnues  dans 
ce  pajs  , telles  que  la  Nyclalopie  , ( ou  fa- 
culté de  ne  voir  t|ue  de  nuit  ) et  l’//éméra- 
lopie  ( ou  faculté  de  ne  voir  qu’au  grand 
jour)  , ou  enfin  sont  des  vices  de  naissance  et 
Incurables,  tels  que  le  Myopisme ou  faculté 
de  ne  bien  voir  que  de  près  ),  et  le  Preshy- 
tisme  ( ou  laculté  de  ne  bien  voir  que  de 
loin  ) Le  seul  que  j’aie  vu  quelquefois  se 

manifester 
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manifester  avec  les  caractères  d’une  mafadlQ 
distincte  , c est  la  Diplopie  , ou  vision  double, 
Cette  maladie  n’est  pas  une  afFeciion  de  l’œil 
meme , mais  des  muscles  c^ui  le  dirigent  , les* 
t^uels  perdent  en  consec|uence  la  faculté  d’a- 
gir de  concert  avec  ceux  de  l’autre  œil.  Elle 
se  manifeste  pour  1 ordinaire  subitement  , 
comme  une  paralysie , dure  trois  semaines, 
n’est  accompagnée  d’aucun  accident  , et  se 
guérit  par  les  vésicatoires  , les  purgatifs  et  les 
antispasmodiques  toniques  , tels  que  la  valé- 
riane. 

3.  La  Surdité  ( Cophosis)  , quand  elle  n’est 
pas  un  vice  de  naissance,  est  pour  l’ordinaire 
la  conséquence  ou  d’une  accumulation  de  cire 
dans  le  fonds  de  l’oreille,  ou  de  quelque  af- 
fection catarrhale.  Dans  le  premier  cas  , elle 
ae  guérit  par  l’extraction  de  la  cire.  Mais  si 
celle-ci  se  trouve  trop  durcie  pour  pouvoir 
l’extraire , on  la  ramollit  par  un  digestif  fait 
avec  de  la  térébenthine  et  un  jaune  d’œuf, 
qu’on  insère  deux  fois  par  jour  dans  l’oreille, 
et  ensuite  par  des  injections  délersives  avec 
de  1 eau  de  savon  et  du  miel , qui  commu- 
nément l’entraînent.  — Dans  le  second  cas  , 
quand  la  cessation  du  catairhe  ne  met  pas 
fin  à la  surdité,  les  vésicatoires  et  les  purga- 
tifs sont  les  remèdes  que  j’ai  vù  avoir  le  plus 
de  succès.  — Dans  tout  autre  cas,  la  surdité 
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Idiopatliiqne  est  presque  toujours  incurable# 
Mais  souvent  elle  n’est  que  sjmplômallque, 
comme  cela  arrive  fréquemment , par  exem- 
ple , dans  les  fièvres  continues  ; et  alors  elle 
cesse  pour  l’ordinaire  avec  la  maladie  dont 
elle  dépend. 

4.  Paracusis.  Il  J a deux  espèces  de  dèpra- 
vci,tion  de  l’ouïe  sans  surdité,  i.  Celle  où  les 
sons  extérieurs  ne  produisent  que  des  sen  • 
salions  confuses  qui  ne  peuvent  être  distin* 
guées  les  unes  des  autres  que  dans  des  cir- 
constances particulières.  Ce  sont  là  des  acci- 
dens  fort  rares,  et  que  je  n’ai  jamais  vus.  2. 
•Celle  où  le  malade  se  plaint  de  bourdonne^ 
mens  plus  ou  moins  continuels,  ou  de  dllTé- 
rens  bruits  dans  l’oreille  , sans  aucune  cause 
extérieure.  On  est  souvent  consulté  pour  des 
incommodités  de  celte  espèce,  qui  sont  tou- 
jours très-difficiles  -à  guérir.  J’ai  quelquefois 
emplojé  avec  succès  dans  ces  cas  là  un  em-* 
plâtre  de  poix  entre  les  épaules,  joint  a quel- 
cjues  purgatifs,  et  finalement  le  kina  pur  ou 
combiné  avec  la  valériane.  Quelquefois  ces 
bourdonnemens  tiennent  à une  cause  hérnor- 
rhoïdale,  ou  à quelque  engorgement  dans  la 
veine  porte  , et  alors  les  sangsues  au  fonde- 
ment , et  les  SUIS  d’herbes  les  dissipent.  Sou- 
vent c’est  un  sjmptôme  de  folblesse  ou  de 
spa.sme.  Souvent  enfin  la  cause  en  est  fort 
obscure. 
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5.  6.  7-  8.  La  perte  ou  la  dépravation, 
de  l’odorat  ( Anosmia  ) , du  ^out  {Agheus^ 
tia)  et  du  tact  ÇAnœsthesia)  ^ ne  peuvent 
pas  être  considérées  comme  des  maladies  dis- 
tinctes. Je  ne  les  ai  Jamais  vues  que  cornmo 
symptômes  d’autres  maladies;  elles  sont  au 
moins  bien  rarement  l’objet  de  nos  consulta- 
tions. J’en  dis  autant  de  Vimpuissance  (^Ana- 
phrodisia)  , maladie  pour  laquelle  on  ne  con- 
sulte que  bien  rarement  les  médecins  dans 
les  pays  qui , comme  le  nôtre  , jouissent  encore 
de  quelque  moralité. 

II.  Le  second  ordre  des  maladies  locales 
( Dyscinesiœ)  comprend  six  genres,  dont  les 
quatre  premiers  sont  des  défauts  incurables 
dans  l organe  de  la  parole , le  cinquième  est 
le  strabisme,  qui  n’est  du  ressort  de  la  iné- 
,decine  qu’autant  qu’il  est  une  conséquence 
de  la  vision  double;  et  le  sixième,  qui  est 
le  seul  qui  soit  assez  fréquemment  l’objet  de 
la  pratique  , porte  le  nom  de  contracture.  C’est 
Aine  maladie  quelquefois  assez  grave , qui 
consiste  dans  la  contraction  et  la  roideur  d’una 
^es  articulations.  On  peut  en  distinguer  trois 
espères  , i.  la  contracture  articulaire  , qiiî 
aHVrte  surtout  le  genou  , et  dépend  d’un 
gonflement  des  ligamens  capsulaires,  soit  en 
consétjuence  d’un  faux  mouvement  proilui- 
jant  une  demi  luxation,  sou  par  un  coup  d« 
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froid.  Dans  l’un  et  l’autre  cas  , le  malade  ne 
peut  étendre  la  jambe  , et  les  efforts  qu’on 
lui  fait  faire  pour  cela  n’aboutissent  qu’à  aug- 
menter l’enflure  et  les  douleurs.  Dans  plu- 
sieurs cas  de  cette  espèce,  je  n’al  rien  trouvé 
jde  plus  efficace  c|ue  des  fumigations  de  vi- 
naigre, après  avoir  calmé  les  symptômes  d’in* 
ilarnmation,  s’il  j en  a , par  l’application  de 
quelques  sangsues  autour  de  la  partie  affec- 
lée.  2.  TjR  contracture  spasmodique  qui  dépend 
-de  l’irritation  de  quelque  nerf  particulier. 
La  piqûre  d’une  aponévrose  ou  d’un  tendon 
produit  quelquefois  de  pareils  accldens.  Les 
iumigations  d’hville , appliquées  le  plus  promp- 
lement  possible  , sont  le  meilleur  remède.  Dans 
«n  cas  de  ce  genre  à la  suite  d’une  saignée, 
j’ai  vû  réussir  fort  bien , d’abord  des  compres- 
ses trempées  dans  une  solution  de  potasse, 
ensuite  de  fortes  commotions  électriques  , et 
enfin  l’application  permanente  de  l’eau  bien 
froide.  3.  La  contracture  musculaire  qui  lient 
à l’inégalité  de  force  entre  des  muscles  anta- 
gonistes. Le  torticolis  , qui  dépend  tantôt 
d’une  affection  catarrhale , et  ne  demande 
alors  que  de  la  chaleur  pour  se  guérir  très- 
promptement  , tantôt  d’une  affection  à demi 
.paralj  tique  , et  est  alors  plus  opiniâtre  , et 
souvent  incurable  , est  un  exemple  de  celle 
espèce  de  contracture. 
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nr  Le  troisième  ordre  (v^pocenosés)  com-* 
prend  cinq  genres,  i.  Les  hémorrhagies  pas- 
sives ou  accidentelles  , pour  lesquelles  on  n’a 
communément  besoin  que  de  secours  chirur- 
gicaux. 2.  Le  larmoyement  (^Epiphora  ) , qui 
comme  maladie  distincte  est  ordinairement 
produit  par  quelque  obstruction-  dans  le  con- 
duit lachrjmal.  On  y remédie  par  une  opé- 
ration > dont  le  but  est  de  rendre  le  conduit 
de  nouveau  perméable  par  l’Introduction  d’une 
mèche  ou  d’une  sole  j ou  si  l’on  ne  peut  y 
parvenir , de  dortner  une  issue  aux  larmes- 
par  Un  canal  artificiel  qui  les  conduise  de 
l’œil  dans  le  nez,  au  travers  de  l’os  unguis. 
C’est  ce  qu’on  appelle  l’opération  de  la  f.s- 
tule  lachrymale.  3.  La  salivation  {Ptyalis- 
mus)  , qui  est  presque  toujours  sj^mplôma- 
lique  de  quelque  autre  afFectiori , ou  l’efiPet 
du  mercure.  J’en  al  parlé  ci-dessus.  4.  L’m- 
continence  d'urine  ( Enuresis  ) , dont  je  distin- 
gue deux  espèces  ; a.  celle  qui  dépend  du 
relâchement  de  la  vessie  et  de  son  sphincter, 
soit  par  folblesse , comme  cela  arrive  aux 
petits  enfans  , soit  par  une  a/Tectlon  paraly- 
tique. Dans  le  premier  cas,  j’ai  employé  avec 
succès  la  teinture  de  cantharides.  Dans  le 
second,  je  ne  connols  aucun  autre  moyen 
particulier  de  guérison  , que  les  injections 
6li/nulanles  j h.  celle  qui  dépend  de  la  co/ro- 
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sio7i  ou  lacération  de  la  vessie,  en  cons^- 
c|uence  de  quelque  ulcère  voisin , ou  d*une 
opération  chirurgicale.  Celle-ci  peut  se  guérir 
par  l’introduction  et  le  séjour  dans  la  vessie 
d’une  sonde  élastique  , qtii  ramenant  cons- 
tamment les  urines  dans  l’urèthre  , les  dé- 
tourne  de  la  partie  ulcérée,  et  permet  par 
la  la  guérison  de  l’ulcère.  5.  La  gonorrhée 
hénigne.  Il  j en  a deux  espèces;  a.  l’une  quî 
vient  tVèchauffempnt,  comme  de  quelque  course 
fo  rcée  , de  quelque  exercice  violent , ou  d’un 
commerce  avec  une  femme  saine , mais  at- 
teinte de  pertes  blanches.  Celle  espèce  d’é- 
coulement se  guérit  par  le  régime  et  le  re- 
pos; h.  l’autre  qui  vient  du  relâchement  des 
glandes  de  l’urèthre,  après  une  gonorrhéei 
virulente  long  - temps  prolongée.  Celle  - ci  sè 
guérit  par  les  injections  adstringentes , et  Isi 
teinture  de  cantharides,  ou  les  balsamiques.’ 
IV.  Le  quatrième  ordre  ( Epischeses)  com- 
prend trois  genres  ; i.  la  constipation  , quî 
exige  l’usage  habituel  de  quelque  laxatif  sti- 
mulant , tel  que  les  pilules  aloëtiques  , la 
crème  de  tartre , la  magnésie , etc.  2.  Ua- 
mènorrhèe  qui  se  guérit  principalement  par 
les  aloëtiques  et  les  martiaux.  3.  1/Tschurie , 
ou  rétention,  d'urine , sur  laquelle  j’ai  quel- 
ques remarques  à faire.  On  peut  distinguer 
celte  maladie  en  quatre  espèces,  selon  qu© 
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l’obslacle  à l’écoulement  des  urines  est  dans 
les  reins,  dans  les  urétères,  dans  la  vessie, 
ou  dans  l’urèlhre.  Dans  les  deux  premières, 
qui  sont  extrêmement  rares , le  malade  éprouve 
un  besoin  pressant  d’uriner,  sans  pouvoir  le 
satisfaire,  et  sans  qu’on  apperçolve  d’ailleurs 
aucun  gonflement  extraordinaire  dans  l’hjpo- 
gastre,  parce  que  les  urines , quoique  sépa- 
rées, sont  retenues  par  quelque  obstacle  dans 
les  reins  ou  dans  les  urétères  , et  n’arrivent 
pas  même  à la  vessie,  ensorie  qu’on  n’a  au- 
cune prise  directe  sur  l’obstacle  , aucun  mojen 
immédiat  de  soulager  le  malade  ; mais  comme 
il  est  moralement  impossible  que  les  deux 
reins  ou  les  deux  uretères  soient  obstrués  à 
la  fois  de  la  même  manière  , l’ischurie  n’est 
pour  l’ordinaire  dans  ces  cas  là  que  momen- 
tanée, en  conséquence  d’une  affection  sym- 
pathique de  l’organe  sain  , qui  reprend  plus 
ou  moins  promptement  ses  fonctions , quoi- 
que l’affection  organique  subsiste  de  l’autre 
côté.  Aussi  voyons-nous  quelc|uefois  dans  les 
ouvertures  de  cadavres  l’un  des  reins  ou  des 
urétères  entièrement  desorgarnsé , oblitéré, 
ou  prodigieusement  dilaté  , sans  que  le  malade 
ait  eu  aucune  ischurie  durable.  — Lorsque 
l’obstacle  se  trouve  au  col  de  la  vessie  ou  dans 
l’urèthre,  l’ischurie  peut  être  complète  et  per- 
manente ^ mais  l’on  a un  moyen  direct  de  la 
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faire  cesser  par  ï’inlroduction  Je  la  sonde  dans 
la  vessie.  Et  il  faut  remarquer  que  ce  n'est 
pas  seulement  dans  les  cas  où  l’excrétion  des 
urines  est  enliérernent  supprimée  qu’il  faut  y 
avoir  recours.  Il  arrive  quelquefois  que  quoi- 
que retenue  dans  la  vessie  par  la  contraction 
du  sphincter  , ou  l'obstruction  de  l’urèthre, 
l’urine  surmonte  de  temps  à autre  cet  obs- 
tacle , et  passe  par  régurgitation  en  assez 
grande  quantité  pour  faire  croire  qu’il  n’j  a 
point  d’ischurie.  Cependant  l’urine  arrivant 
a la  vessie,  en  plus  grande  abondance  qu’elle 
n en  sort,  la  dilate , de  plus  en  plus  jusqu’à 
produire  la  gangrène  et  la  mort.  C’est  à quoi 
il  faut  bien  faire  attention.  Toutes  les  fois 
qu’en  palpant  le  malade,  on  sent  à l’hjpo- 
gastre  une  tumeur  circonscrite  , surtout  si  en 
la  comprimant , on  fait  éprouver  au  malade 
le  besoin  d’uriner  , il  faut  le  sonder.  Cette 
opération  exige  de  l’adresse  et  de  l’habitude. 
On  ne  sauroit  trop  s’y  exercer  sur  des  cada- 
vres, pour  ne  pas  s’exposer  à faire  de  fausses 
routes  , qui  produisent  des  ulcères  graves , sans 
vuider  la  vessie. 

La  rétention  d’urine  est  souvent,  dans  d’au- 
tres pays  que  le  nôtre,  la  conséquence  d’une 
ou  plusieurs  pierres  formées  dans  les  reins  ou 
clans  la  ve.''Ie.  Mais  à Genève,  où  rien  n’est 
plus  rare  tjue  ces  tristes  accidens,  l’ischuria 
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est  coTTimunémenl  profluile  , ou  par  quelque 
irritation  hémorrhoïdale  sur  le  col  de  la  ves- 
sie, ou  par  f|ue1que  ancienne  carnosité  de 
l’iirèthre  , suite  ordinaire  des  gonorrhées  vi- 
rulentes , lojig-lemps  prolongées,  ou  mal  soi- 
gnées. 

Dans  le  premier  cas  , les  saignées  généra- 
les et  locales,  le  régime  antiphlogistique,  les 
boissons  mucilagineuses  , les  lavemens  adou- 
cissans  et  les  anodins,  sont  les  principau.K 
remèdes;  et  cesremè«!es  sont  nécessaires  non- 
seuleuient  en  cas  d’ischurie,  ruais  encore  de 
simple  dysurie , maladie  qui  est  produite  par 
les  mêmes  causes  (jue  l’ischurie , et  dont  le 
principal  caractère  est  une  sensation  doulou- 
reuse de  chaleur,  qui  se  manileste  et  se  re- 
nouvelle dans  le  canal  de  l’urèthre,  chaque 
fois  que  le  malade  veut  uriner.  Lorsqu’en 
même  temps  les  urines  déposent  après  le  re- 
froidissement un  sédiment  blanc,  visqueux  et 
fort  abondant  , ce  qui  arrive  surtout  lorsque 
la  première  cause  occasionnelle  de  la  mala- 
die est  un  coup  de  froid  , ou  une  transpi- 
ration arrêtée,  elle  porte  le  nom  de  catarrhe 
de  la  vessie  , ( Cyslin  hca  y Dans  lo«is  les  cas  , 
celle  maladie  doit  toujours  être  regardée  et 
traitée  au  commencement  comfne  inllamma- 
loire  , quoique  sur  la  Fin  il  y ait  pour  l’ordi- 
naire plus  de  relâchement  que  d’irrltallon  j 
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ee  qui  exige  l’usage  des  astrîngens  , ef  par- 
ticuliérement de  la  bousserolle  {Uva  l/rsi}. 
Dans  \ ischurie  urethrale  , les  carnosités  qui 
empêchent  le  libre  écoulement  des  urines 
peuvent  à la  longue  être  détruites,  ou  beau- 
coup dirniî)uees , par  l’usage  des  bougies , qu’on 
peut  faire  au  besoin  avec  des  cordes  à boyau 
trempées  dans  de  la  cire  et  de  l’huile  ; et  comme 
il  J a toujours  de  l’avantage  à pe  pas  trop 
fatiguer  l’urèthre  en  sondant  trop  fréquem- 
ment, l’usage  d’une  algalie , ou  sonde  per- 
manente , qui  laisse  passer  les  urines  à vo- 
lonté et  qui  étant  faite  de  gomme  élastique 
sera  assez  flexible  pour  ne  point  gêner  les 
mouvemens  du  malade  , est  souvent  très-con- 
venable ; mais  il  faut  cependant  la  retirer  de 
temps  en  temps  pour  la  nettoyer.  J’ai  vû  un 
célèbre  médecin  dans  un  état  affreux  de  fis- 
tules et  d’ulcères  gangréneux  pour  avoir  voulu 
la  garder  un  mois  de  suite. 


XXII®.  Leçon. 

Des  Tumeurs  et  des  Dèplacemens  de  parties 

molles. 

V.  Le  cinquième  ordre  des  maladies  lo- 
cales est  celui  des  Tumeurs.  Le  Dr.  Cullen 
en  compte  quatorze  genres , l’anévrisme,  les 
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varices  , l’ecchjmose , le  squirre  , le  cancer, 
le  bubon  , le  sarcome  , les  vernies  , les  du- 
rillons , la  loupe,  legaiiglion,  l’I^  dalirle  , les 
tumeurs  blanches  el  l’exostose.  J’en  ajoute 
trois,  l’engelure,  (qui  est  évidemment  uné 
maladie  locale , qu’on  ne  peut  placer  par- 
mi les  maladies  inllammatuires  gétiérales  ) 
le  neurorne  , et  le  chondrome.  Parcourons 
ces  dix-sept  genres. 

I.  L’anévrisme  est  une  tumeur  molle  , et 
pour  l’ordinaire  puisai ive,  située  sur  une  ar- 
tère. Il  J en  a trois  espèces  , a.  Vanèi>>risni6 
vrai,  qui  con.‘'iste  dans  une  dilatation  de  l’ar- 
tère même,  dilatation  produite  par  l’impé- 
tuosité et  l’irrégularité  de  la  circulation  , en 
conséquence  de  quelque  violence  extérieure, 
ou  de  quelque  alTeclion  de  l’.ime , ou  par 
l’airoiblissemenl  de  l’une  des  tuniques  de  l’ar- 
tère, en  conséqrïence  de  quelque  piqûre, 
blessure,  ou  contusion,  qui  ne  fait  que  l’ef- 
fleurer sans  l'ouvrir,  b.  li’anèvrisnie  faux , dans 
lequel  l’artère  étant  ouverte,  le  sang  s’épan- 
che dans  le  tissu  cellulaire,  s'y  forme  une 
cavité  dans  laquelle  il  se  coagule,  et  quel- 
quefois se  corrompt  au  point  de  produire  la 
gangrène,  c.  h'anévrisme  variqueux  , produit 
pour  l’ordinaire  par  la  piqûre  d’une  veine 
placée  immédiatement  sur  une  artère  , lors- 
que celle  piqûre  transuerce  la  veine , et  ou^ 
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vre  1 artère  , dont  le  sang  se  jetant  avec  îm-*' 
peluosile dans  la  veine,  la  dilate  énormément. 
C est  surtout  au  bras  , et  par  une  saignée  fait© 
avec  peu  de  précaution  qu’arrive  cet  acci- 
dent , ainsi  que  celui  qui  produit  l’anévrisme 
faux. 

Quelque  soit  l’anévrisme  , s’il  est  récent  et 
peu  considérable  , on  peut  quelquefois  y re- 
médier par  une  douce  compression  long-temps 
continuée.  Mais  s’il  est  ancien  , volumineux 
et  graduellement  croissant,  il  met  toujours  le 
malade  en  grand  danger  de  mourir  subite- 
ment par  une  hémorrhagie  en  conséquence 
de  la  rupture  du  sac  anévrismal.  Le  seul 
mojen  de  la  prévenir  est  une  opération  , qui 
consiste  essentiellement  dans  la  ligature  de 
l’artère  un  peu  au-dessus  du  sac.  Mais  comme 
une  ligature  faite  sur  une  artère  tendue  rompt 
souvent  elle-même  l’artère  , et  comme  cet  ac- 
cident n’arrive  jamais  par  les  ligatures  qu’on 
fait  après  les  amputations,  j’estime  que  dans 
l’opération  pour  l’anévrisme  il  convient,  ainsi 
que  l’a  proposé  et  exécuté  avec  succès  Mr. 
J.  P.  Maunoir,  de  couper  aussi  l’artère  entre 
deux  ligatures.  Elle  se  retire  aussitôt  après 
la  section,  et  son  relâchement  rend  la  li^a- 
ture  solide  et  efilcace. 

2.  Les  Tectrices  sont  des  tumeurs  produites 
par  la  dilatalson  des  veines  subcutanées.  C’est 
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principalement  aux  jambes  qu’elles  se  for- 
ment. Les  femmes  enceintes  , et  les  porte- 
faix y sont  fort  sujets.  On  les  guérit  ordinai- 
rement par  la  compression  , en  prenant  garde 
de  ne  comprimer  que  les  veines  et  non  les 
artères  subjacenles,  ou  par  des  applications 
adstringentes  , telles  que  l’écorce  de  grenade  , 
l’alum,  le  kina,  qu’on  emploie  surtout  pour 
les  varices  des  veines  spermatiques,  ou  enfin 
par  l’ouverture  , opération  analogue  à l’ex- 
cission  des  varices  hérnorrhoïdales. 

3.  UEcchymose  est  une  tache  peu  élevée 
produite  par  un  épanchement  de  sang  dans 
le  tissu  cellulaire  de  la  peau,  en  conséquence 
d’une  violente  contusion.  Si  l’hémorrhagie  est 
abondante,  elle  forme  une  tumeur  plus  ou 
moins  considérable  , qu’il  faut  ouvrir  pour 
donner  issue  au  sang  épanché.  Sinon,  elle  se 
guérit  spontanément  par  absorption  ; des 
compresses  trempées  dans  l’eau  vulnéraire 
spirilueuse,  accélèrent  beaucoup  sa  disparu- 
tion. 

4.  Le  Squirre  est  une  tumeur  produite  par 
l’endurcissement  d’un  organe  glanduleux-, 
avec  augmentation  de  volume.  Ceux  que  nous 
voyons  le  plus  fréquemment  dans  la  pratique 
sont  le  squirre  des  seins  , le  sarcocèle  , le 
squirre  de  la  matrice,  et  le  gouëtire.  n.  Le 
squirre  des  seins,  qui  est  ordinairement  la 
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suite  de  quelque  coup  ou  violente  contusion, 
pst  une  lunieur  dure  et  indolenle  composée 
de  kisJes  remplis  d’une  sérosité  brune  , ou 
de  tubercules  grenelés  et  très-durs  , ou  d’ua 
novaii  presque  cartilagineux  avec  endurcis- 
sement graduellement  décroissant  du  centre 
à la  circonférence.  Il  est  difficile  de  distin- 
guer ces  variétés  l’une  de  l’autre  sur  le  corps 
vivant.  La  tumeur  peut  ^'ester  indolente  bien 
des  années  sans  s’ulcérer.  Elle  est  très-diffi- 
cile à résoudre.  Les  remèdes  qui  m’ont  paru 
réussir  le  mieux  , mais  dont  on  n’oblient  ce- 
pendant que  bien  rarement  un  succès  mar- 
qué , sont  la  ciguë  , le  sublimé  , l’éponge  cal- 
cinée et  l’eau  hydrosulfureuse;  et  à l’exté- 
rieur, les  embrocations  avec  l’huile  camphrée , 
ou  le  baume  tranquille,  de  légères  frictions 
jnercurielles  et  une  grande  chaleur.  Ün  a re- 
commandé l’application  fréquente  des  sang- 
sues autour  de  la  partie  affectée;  mais  c’est 
plutôt  pour  le  scjulrre  douloureux  qu’il  faut 
la  réserver.  Lorsque  ces  mojens  ne  réussis- 
sent pas,  lorsque  le  squirre  augmente  en  vo- 
lume et  en  dureté  , lors  surtout  que  le  ma- 
lade y éprouve  des  douleurs  lancinantes,  que 
les  sangsues  ne  calment  point,  il  est  à crain- 
dre c]ue  le  squirre  rie  s’ulcère  et  ne  dégénère 
en  cancer.  11  n’y  a plus  alors  aucune  autre 
ressource  que  l’amputation  du  sein  malade, 
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et  plus  on  y a recours  promptement,  pïu& 
le  succès  en  est  assuré.  Or  les  suites  de  cette 
opération  ne  sont  plus  ni  aussi  dangereuses, 
ni  aussi  longues  , depuis  (jue  les  chirurgiens 
ont  appris  à guérir  les  plus  grandes  plaies 
par  la  première  intention  , en  épargnant  la 
peau,  et  en  supprimant  tout  pansement  ir- 
ritant. h.  Le  scircocèle , ou  squirre  des  teslM 
cules,  ressemble  en  tout  à celui  des  seins, 
dépend  des  mêmes  causes  , et  souvent  aussi 
d’une  inflammation  antécédente,  communé- 
ment vénérienne,  il  se  résout  parles  mêmes  ' 
remèdes  secondés  par  un  suspensoir  ; et  si  ces 
moyens  de  guérison  n’arrêtent  pas  ses  pro- 
grès , il  exige  aussi  l’amputation  , sous  peine 
de  dégénérer  en  un  cancer  incurable,  c.  La 
squirre  à la  matrice , ne  se  reconnoît  sûre- 
ment que  par  le  tact;  mais  on  peut  le  soup- 
çonner par  les  symptômes  de  tiraillement  et 
de  compression  qu’il  produit  sur  les  organes 
voisins.  Il  n’est  pas  susceptible  d’amputa- 
tion , ni  d’autres  remèdes  extérieurs  cjue  da 
demi-bains  et  d’injections  ou  de  lavernens  avec 
les  décoctions  des  plantes  apérlllves;  ou  s’il 
est  douloureux,  avec  des  adoucissans  et  des 
anodins.  Mais  il  admet  les  mêmes  remèdes 
internes  que  les  autres  squlrres.  Comme  il 
est  fréquemment  produit  par  la  pléthore  de 
la  matrice,  après  l’àge  critique  ou  après  le» 
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couches , c’est  ici  surloul  que  l’application 
fréquente  des  sangsues  à la  vulve  seroit  très- 
convenable,  d.  Le  gouëttre  ( Bronchoc(de)  est 
un  engorgement  des  glandes  ihjroides  qui 
devient  souvent  énorme,  au  point  de  gènec 
beaucoup  la  respiration.  A la  dissectiqi^,  il 
présente  les  mêmes  apparences  que  celui  du 
sein.  Quelquetois  il  s’ulcère,  mais  celte  ulcé- 
ration n’est  jamais  ni  phagédénique , ni  dou- 
loureuse. Les  causes  du  gouëttre  sont  fort  obs- 
cure.s.  Il  est  endémique  en  certains  pajs,  par- 
ticuliérement dans  le  Valais*  Les  uns  l’attri- 
buer t au  resserrement  de  l’air  dans  les  val- 
lées, d’autres  a la  quantité  des  eaux.  Je  pen- 
che pour  cette  dernière  opinion  , parce  qu’il 
j-jpg  paru  que  l’eau  distillée  empeche  son  ac- 
croissement, et  meme  contribue  à sa  diminu- 
tion. Les  femmes  J sont  plus  sujettes  que  les 
hommes  , et  c’est  surtout  pendant  leurs  cou- 
ches qu’il  grossit  beaucoup.  On  le  guérit  dans 
ce  pajs  par  l’éponge  calcinée,  donnée  en 
poudre  ou  en  inlusion  dans  du  vin  , et  com- 
binée- avec  des  purgatifs,  pour  prévenir  les 
crampes  à l’esloinac  que  produit  quehjuefois 
la  disparulion  du  gouëttre.  On  a aussi  recom- 
mandé le  imiriate  de  barjte. 

5 Le  Cancer  est  un  squirre  ulcéré , dans 
lequel  la  disposition  cancéreuse  s’annonce 

Ions- temps  à l'avance  par  des  douleurs  lan- 

cinanles 
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cinanles  et  par  l’apparence  variqueuse  tîeâ 
veines  voisines.  La  peau  ne  Jarde  pas  à de* 
venir  livide.  Elle  s’ouvre  enfui  j d’abord  pa^ 
fissures  el  desquamalions  , cjui  dégénèrent  en 
un  ulcère  rongeant , exhalant  une  épouvan* 
table  lélidilé,  el  dont  il  ne  découle  qu’ua 
pus  Ichoreux,  clair,  grisou  brun,  el  extrè-* 
menient  acre.  La  maladie  dure  souvent  bieu 
des  années.  Elle  se  termine  enfin  par  une 
fièvre  hectique,  souvent  accompagnée  d’hj* 
dropisie,  de  dégoût  el  de  maux  de  cœur  in* 
supportables.  La  mort  est  pour  l’ordinaire 
précédée  delà  désiccalion  du  cancer , de  doub- 
leurs en  différentes  parties  du  corps  et  de 
sjmplômes  de  malignité.  On  ne  connolt  en* 
core  pour  celle  aiiVeuse  maladie  que  des 
pallialifs,  tels  que  l’opium,  les  cataplasmes 
de  substances  végétales  fraîches,  ceux  de 
charbon  pilé,  le  suc  gastrique,  l’acide  car* 
bonique  et  le  kina.  La  ciguë  el  les  autres 
plantes  narcotiques  qu’on  a recommandées  , 
quoique  quelquefois  utiles  dans  le  squirre  , 
m’ont  toujours  paru  saris  effet  dans  le  can^ 
cer.  L’amputation  même  ne  réussit  presqué 
jamais,  quand  l’ulcération  s’est  fait  jour  au- 
dehors,  parce  que  dès  lors  il  y a absorption 
du  virus  cancéreux.  Cependant  si  le  mal  est 
récent,  le  pouls  bon,  la  tumeur  mobile  et 
susceptible  d’être  emportée  eu  entier  , je  cou- 
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selilerois  toujours  l’opération  , parce  qu’inrlé- 
penclammenl  de  ce  qu’elle  offre  la  seule  chance 
possible  de  guérison  , elle  calme  les  douleurs, 
et  rend  beaucoup  plus  supportables  les  der- 
niers momens  de  la  malade.  Si  elle  meurt, 
c’est  pour  l’ordinaire  par  des  sjrnplômes  de 
malignité  dont  elle  s’apperçoit  à peine,  et  qui 
surviennent  au  moment  où  la  plaie  commence 
9 se  cicatriser.  — J’ai  vu  la  suclion  Journalière 
d’une  taupe  diminuer  beaucoup  un  cancer 
énorme.  Mais  la  ciguë,  l’arsenic  et  d’aulrqs 
remèdes  vantés,  ont  eu  pareillement  des  suc- 
cès momentanés  qui  n’ont  pas  empêché  le 
mal  de  revenir  avec  violence.  — Dans  le  can- 
cer de  la  matrice,  j’ai  vu  l’acide  nitrique 
en  boisson  , les  lavemens  d’opium  , les  injec- 
tions de  suc  gastrique  , et  l’Introduction  d’une 
pâle  , de»  charbon  pilé  et  de  miel  produire 
de-  très-bons  effets,  comme  palliatifs. 

6.  Le-  .Bubon  est  un  phlegmon  survenant 
dans  une  glande  lymphatique  , mais  dans  le- 
quel la  suppuration  se  fait  presque  toujours 
en  niasse  et  d’une  bonne  nature.  Il  se  guérit 
par  les  mêmes  moyens  que  le  phlegmon  or- 
dinaire. Quand  II  dégénère,  comme  clans  les 
maladies  vénériennes  et  dans  les  fièvres  ma- 
lignes , c’est  aux  remèdes  propres  à ces  ma- 
ladies qu’il  faut  avoir  recours.  Dans  les  bu- 
bons subaxillaires , j’ai  vù  quelquefois  le  pus 
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i’absorber  sans  suppuration  et  sans  Mangen 
Souvent  aussi  11  faut  les  ouvrir  , et  dans  ces 
cas  là  la  suppuration  est  pour  l’ordinaire 
fort  abondante. 

7.  Les  Sarcomes  , excrescences  molles  et 
indolentes  , telles  que  les  polypes  du  nez  ou 
de  la  matrice  ; on  les  emporte  par  l'excls- 
sion , ou  la  ligature. 

8.  Les  Verrues  , excrescences  dures  et 
raboteuses  ; on  les  détruit  par  le  contact  fré- 
quemment répété  des  muriates  de  soude  ou 
d’ammoniaque  légèrement  bumeclés,  des 
acides  minéraux  , ou  des  sucs  végétaux  âcres 
et  corrosifs. 

g.  Les  Durillons  , ou  Cors  , excrescences 
lamellées  , avec  un  nojau  dur  , pointu  et  dou- 
loureux. C’est  prlnripalemej)t  aux  doigts  des 
pieds  cju’ils  se  manifestent , surtout  lorsqu’on 
porte  des  souliers  trop  étroits.  On  les  ar- 
rache ou  on  les  coupe  , après  les  avoir  ra- 
mollis par  des  bains  de  pieds  et  des  onguens 
doux  et  caïmans  , tels  que  celui  de  peuplier. 

g.  Les  loupes  , appelées  sleatomes  ^ athe^ 
7’omes  f ou  ?7ieh’ceris  , suivant  que  la  njatière 
qu’elles  contiennent  ressemble  à du  suif  , à 
de  la  cire,  ou  à du  miel,  sont,  des,  tumeurs 
molles  et  mobiles,  qui  devicumcnt  quelque- 
fois énortnes.  On  les  vuide  , ou  on  lès  coupe  , 
•ce  qui  est  plus  sûr.  J’en  al  vû  qui  conte- 
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ïioienl  une  grande  quantité  de  pus  et  qui 
se  sont  ouvertes  et  vidées  spontanément. 

ir.  Les  Ganglions  sont  des  tumeurs  du- 
res, indolentes  et  mobiles,  qui  se  forment  sur 
les  tendons  , et  qui,  quand  elles  sont  peu  con- 
sidérables , sont  suceptibles  de  guérison  par 
la  compression, 

12.  LesHyclatides  sont  des  tumeurs  enkjsfées 
et  remplies  d’eau.  J’ai  parlé  ailleurs  de  celles 
qui  s’engendrent  dans  l’intérieur  du  corps } 
à la  surface  , elles  sont  fort  rares.  Je  n’en  ai  vu 
qu’un  exemple.  J’ai  lieu  de  croire  qu’elles 
sont  toujours  le  résultat  de  quelque  violence 
extérieure.  Celle  que  j’ai  vue  étoit  située 
a la  cuisse  J elle  avost  acquis  le  volume  de  la 
lête  d’un  enfant  5 elle  se  rompit  spontanément, 
.«■endit  une  prodigieuse  quantité  d’une  eau 
limpide , et  dans  le  fond  de  la  tumeur  on  dé- 
couvrit une  fistule  qui  aboufissoit  à une  carie 
de  l’os  Ischium.  Le  malade  avoit  fait  une 
chute  grave  sur  la  hanche,  dix  ans  aupara- 
.vanl. 

i3.  Les  Tumeurs  blanches  {Hydai-thrus  ), 
sont  un  gonflement  des  articulations,  et  sur- 
tout du  genou,  produit  par  une  violente  con- 
tusion , une  grande  fatigue,  le  froid  et  l’hii-, 
midité,  un  principe  de  rhumatisme  ou  de 
scrofules  , ou  une  affection  laiteuse.  Ce  gon- 
lleinenl  d’abord  peu  considérable  devient  très- 
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3ouIoureux  ,avec  roideur,  contraction  et  sou- 
vent une  fluctuation  obscure  autour  de  l’ar- 
ticulation. La  maladie  se  termine  commu- 
nément par  une  fièvre  hectique^  qui  devient 
mortelle,  à moins  qu’on  n’ait  promptement 
recours  à l’amputation.  A la  dissection  on 
trouve  les  os  affectés  de  gonflement  et  de 
carie.  Mais  ce  n’est  pas  la  cause  de  la  maladie, 
ce  n’en  est  que  l’effet.  Car  dans  des  cas 
moins  avancés,,  on  a trouvé  les  os  sains,  mais 
le  tissu  cellulaire  au-dessus  et  au  - dessous  des 
' ligamens  , ainsi  que  les  glandes  mucjueuses 
et  sjnoviales  imprégnées  d’une  sérosité  glai^ 
xeuse  et  purulente,  renfermée  dans  une  mul- 
titude de  cellules  , sur  lesc|uelles  on  vojoi-t 
plusieurs  points  de  suppuration.  Celte  sérosité 
avoit  singulièrement  ramolli  et  comme  dissous 
les  organes  voisins,  et  même  les  cartilages. 
(Voj.  un  Mémoire  du  Dr.  Alex,  Monro  , dans 
le^4®.  vol.  des  Medical  Essais  and  Observa^ 
lions  d’Edinburgh  , p.  242.  ) Cette  maladie  est 
presque  toujours  Incurable.  Les  seuls  rei- 
mèdes  locaux  qui  aient  paru  avoir  quelque 
succès,  sont  un  cautère  au-dessous  du  genou 
affecté,  et  l’application  réitérée  des  sangsues 
autour  de  l’articulation. 

Exostose  est  une  excrescence  osseuse, 
dont  je  parlerai  en  traitant  des  maladies 
des  os. 
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jB.  Les  Engelures  ( Perniones  ) , sont  8es 
phlegmons  qui  se  manifestent,  au  printems 
€t  en  automne  , sur  les  doigts  des  pieds  ou 
(les  mains,  sur  les  talons  ou  sur  le  nez-,  et 
dans  lesquels  l’inflammation,  toujours  locale 
et  lente,  accompagnée  de  chaleur , de  rou- 
geur, d’enflure  et  de  démangeaison  , ne  sup- 
pure point , mais  fait  souvent  éclater  la 
peau.  On  les  flétrit  très-promptement  par 
des  étincelles  électriques,  ou  par  des  fric- 
tions avec  de  l’huile  de  térébenthine , pourvu 
Cju’on  y ait  recours  avant  que  les  engelures 
soient  ouvertes.  Car  quand  elles  le  sont,  ces 
inojens  de  guérison  ne  réussissent  pas  , et  il 
ne  reste  plus  qu’à  panser  l’ulcère  avec  de 
la  pommade  de  Goulard. 

i6.  J'appelle  chondrome  une  petite  tumeur 
mobile,  et  de  substance  cartilagineuse,  que 
j’ai  vue  quelcjuefols , soit  en  conséquence  de 
quelque  contusion , soit  sans  aucune  cause 
connue  , se  manifester  dans  les  parties  molles, 
et  que  sa  forme  anguleuse  et  irrégulière 
rend  souvent  très  - douloureuse.  Elle  ne  se 
guérit  que  par  l’excission.  \ 

17.  Enfin  ,on  peut  donner  le  nom  de  neuromss 
h ces  tumeurs  mobiles , circonscrites  et  profon- 
des, qui  sont  produites  par  le  gonflement  ac- 
cidentel d’un  nerf,  à l’extrémité  duquel  la 
, compression  de  la  tumeur  fait  éprouver  des 
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crampes  très-pénibles.  C’est  lieureusemenl 
une  maladie  rare  ; mais  )’en  ai  vû  dans  nia 
famille  même  un  cas  remarquable,  qui  m’a 
douloureusement  occupé  pendant  bien  des  an- 
nées, et  dans  lequel  l’augmentation  graduelle 
du  mal  , malgré  un  nombre  infini  de  consulta- 
tions et  de  remèdes,  a enfin  nécessité  l’am- 
putation du  bras.  A l’ouverture,  la  tumeuü 
se  trouva  être  une  espèce  d’anévrisme  du 
nerf  radial  , dont  tous  les  filets  étolent 
écartés  les  uns  des  autres  à l’extérieur  en 
forme  d’éventail,  ou  comme  les  côtes  d’un 
melon;  tandis  que  le  centre  étoit  rempli 
d’une  matière  blanchâtre,  qui  en  quelques 
endroits  avoit  un  peu  jauni,  et  cjui  étoit 
épanchée  dans  les  Intervalles  d’un  nombre 
infini  de  vaisseaux  transparens  entrelacés  les 
uns  dans  les  autres.  C’est  communément  au 
poignet  que  se  forment  ces  tumeurs.  Gooch 
en  cite  un  cas  qui  devint  mortel,  parce  que 
la  malade  n’ajant  pas  voulu  se  soumettre  à 
l’opération  , la  tumeur  gagna  enfin  l’aisselle, 
et  amena  promptement  par  la  compression^ 
des  gros  vaisseaux  des  sj'mplômes  d’hjdro- 
pisle.  Cheselden  en  cite  un  autre,  dans  le- 
quel on  avoit  eu  la  hardiesse  d’extirper  la 
tumeur  , sans  doute  parce  qu’on  en  Ignoroit 
la  nature.  La  main  fut  paralysée  aussitôt  après 
l’opération,  dont  le  succès  est  d’ailleurs  resté 
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Vîoufeux  , parce  que  la  rnala.le  n’éfoît  pas 
J guérie  à l’époque  de  la  publication  du  livre,  « 
dans  lequel  se  trouve  une  planche  qui  re- 
présente celte  tumeur. 

VI.  Le  sixième  ordre  des  maladies  locales 
est  celui  des  Ectopies  , ou  dérangemens  dans 
la  situation  extérieure  des  parties.  Cet  ordre 
comprend  trois  genres  j i.  la  Luxation  , dont 
^e  parlerai  en  traitant  des  maladies  des  os. 

S.  la  Hernie  , ou  déplacement  d’une  partie 
molle  et  recouverte,  telle  que  les  testicules 
et  les  intestins  j 3.  la  Chute  ( Prolapsus')  ou 
déplacement  d une  partie  nue  , telle  que  la 
matrice  et  le  fondement. 

I.  Il  y a deux  sortes  de  Hernies,  celle  des 
iesticules,  et  celle  des  Intestins.  La  première 
ji  est  pas  une  maladie  j c’est  le  déplacement 
liaturel  , mais  retardé  d’un  organe  qui  , pas- 
sant du  bas-ventre  dans  le  scrotum,  s’arrête 
a l’aine  et  y produit  une  tumeur  dont  je  iiis 
parle  c}ue  parce  qu’il  serolt  dangereux  de 
la  confondre  comme  on  l’a  Lilt  quelquefois 
avec  les  hernies  intestinales.  On  distingue 
celles-ci  en  hernies  inguinales , fémorales  , 
ombilicales,,  et  ventrales,  selon  la  place  où 
Ja  tumeur  se  manifeste.  La  première  est 
plus  commune  chez  les  liornmes  , la  se- 
conde chez  les  femmes,  la  troisième  ihea 
les  eufans,  et  la  quatrième  chez  les  femmes 
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qui  ont  fait  plusieurs  couches  de  suite.  Tou- 
tes sont  difficiles  à guérir  ; mais  on  les  con- 
tient 'par  une  ceinture  , ou  un  bandage 'élas- 
tique. L’inguinale  , la  fémorale  et  même 
l’ombilicale  sont  sujettes  à Vètranglement , 
c’est-à-dire,  à ne  pouvoir  plus  être  réduites  , 
à cause  du  gonllement  de  l’intestin  hors  de 
l’abdomen  ; accident  qui  produit  bientôt  des 
vomissernens  , une  constipation  opiniâtre  , des 
symptômes  de  gangrène  et  la  mort  , si  on 
n’j  remédie  promptement.  Pour  cet  eflet  , 
il  faut  d’abord  tâcher  de  réduire  la  hernie, 
soit  en  comprimant  la  tumeur  avec  la  main 
pour  diminuer  son  volume  , soit  en  produi- 
sant un  relâchement  général  par  des  bains 
tièdes  , par  des  cataplasmes  émoHiens  , ou 
par  des  remèdes  narcotiques  , tels  que  le 
camphre  et  l’opiurn , soit  en  condensant  l’air 
contenu  dans  l’intestin  étranglé,  par  des  em- 
brocations frigorifiques  avec  la  glace  ou  l’æ- 
ther  , soit  en  excitant  le  mouvement  péris- 
taltique par  des  laxatifs  ou  des  lavemens  sti- 
mulans.  Mais  si  malgré  tous  ces  mojens  la 
réduction  se  trouve  impossible  , il  faut  se 
hâter  d’en  venir  à une  opération  qui  consiste 
à dilater  l’anneau  qui  produit  l’étranglement , 
par  des  incisions  faites  avec  précaution  pour 
ne  pas  blesser  les  parties  environnantes.  Cette 
opération , qui  sembleroit  ne  devoir  être 
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C]u  un  palliatif  momentanée  , devient  souvent 
«n  mojen  radical  de  guérison  par  les  adhé- 
rences inÜammatoires  que  contractent  les 
parties  coupées , adhérences  qui  ne  permet- 
tent  plus  la  sortie  de  l’intestin.  En  ouvrant 
le  sac  herniaire  , on  trouve  souvent  l’intestin 
gangrené  j mais  pour  l’ordinaire  cette  gan- 
grène se  guérit  spontanément  par  la  cessa- 
tton  de  Tétranglement  qui  l’avoit  produit.  Si 
l’intestin  se  trouve  ouvert , il  faut  tâcher  de 
retenir  1 ouverture  près  de  la  plaie  pour  faire 
là  im  anus  artificiel.  Si  une  portion  de  l’é- 
piploon  se  trouve  comprise  dans  la  hernie  et 
qu’on  ne  puisse  ou  qu’on  ne  veuille  pas  le 
réduire  comme  trop  gangréné  , on  le  coupe, 
ou  on  en  fait  la  ligature  qui  ne  tarde  pas 
3t  le  séparer;  mais  la  section  est  préférable, 
quand-elle  est  possible;  car  la  ligature  est 
quelquefois  suivie  du  tétanos. 

2.  Il  J a deux  sortes  de  chutes  ( ProIap~ 
sits)  ; celles  de  la  matrice  et  celles  du  fon- 
dement. a.  Une  chute  de  matrice  est  un  abais- 
sement  de  cet  organe  , en  conséquence  du 
relâchement  de  ses  ligamens.  Là  malade  sent 
un  poids  douloureux  entre  les  cuisses  et  au 
croupion,  surtout  quand  elle  marche,  ou  se 
lient  dans  une  situation  verticale.  Il  en  résulte 
des  sjmptômes  de  mal-aise  et  d’irrilailon  gé- 
nérale, qu’on  soulage  par  des  fumigations  de 
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matières  animales,  par  un  emplâtre  fortifiant 
sur  les  reins  , par  des  b-ainsde  fauteuil  froids 
et  par  le  repos.  Le  mouvement  des  bras  est 
particuliérement  préjudiciable.  Mais  si  le  mal 
est  opiniâtre  , un  pessaire  est  le  remède  le 
plus  sûr  et  le  plus  efficace.  — Le  renversement 
de  la  matrice  est  tant  par  les  causes  qui  le 
produisent,  qui  sont  un  tiraillement  ou  un 
effort  violent  dans  une  couche,  que  par  les 
remèdes  qu’il  exige  , une  maladie  entiére- 
tnent  chirurgicale.  — h.  La  chute  du  fonde- 
ment , ou  sortie  et  renversement  du  rectum 
hors  de  l’anus , maladie  commune  chez  les 
petits  enfans  , vient  ou  de  foiblesse  et  de  re- 
lâchement , ou  d’une  irritation  hémorrhoïdale. 
Dans  le  premier  cas  , on  doit  saiipoudrer 
l'intestin  renversé  de  quelque  poudre  adstrin- 
gente  , telle  que  celle  de  l’écorce  de  gre- 
nade, ou  le  laver  avec  quelque  décoction  do 
rnème  nature^  Dans  le  second,  l’application 
des  sangsues  et  des  cataplasmes  émolliens 
peut  être  nécessaire.  Dans  l’un  et  l’autre  cas, 
les  lavages  avec  l’eau  de  Goulard  sont  con- 
venables. 
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XXII  le.  Leçon. 

Des  Ulcères,  des  Dartres  , de  la  Lèpre,  de 
la  Teigne  et  de  la  Gale. 

VIL  Le  septième  ordre  des’mala<3ies'loca- 
les  comprend  celles  dans  lesquelles  \\  y a 
solution  de  continuité  (Dialyses).  Ces  ma- 
ladies forment  sept  genres  ; i.  les  plaies;  2. 
les  ulcérés,  S.  les  dartres  ; 4*  la  teigne;  5. 
la  gale;  6.  les  fractures  ; et  7.  la  carie.  Je 
ne  traiterai  aujourd’hui  que  des  cinq  pre- 
miers, qui  , avec  quelques-uns  de  la  classe 
des  cachexies  , constituent  ce  qu’oti  appelle  les 
maladies  chroniques  de  la  peau , réservant  les 
deux  derniers  genres  pour  la  leçon  suivante, 
dans  laquelle  je  terminerai  ce  cours  par 
quelques  observations  sur  les  maladies  des  os. 

I.  Une  plaie  (Uulnus)  , est  une  solution 
de  continuité  , une  rupture  de  la  peau  et  des 
parties  molles  subjacentes  , produite  par  une 
cause  extérieure  , telle  qu’un  Instrument 
pointu,  tranchant,  ou  contondant.  Ces  trois 
genres  de  plaies  diffèrent  dans  leurs  effets  , 
et  dans  le  traitement  qu’elles  exigent.  Tous 
ces  détails  sont  entièrement  du  ressort  de  fa 
chirurgie.  J’observerai  seulement  en  général 
»ur  les  mojens  naturels  par  lesquels  se  gué- 
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rîssenl  les  plaies  lo.  que  c’est  d’abord  par  la 
réunion  des  parties  séparées  , réunion  qui 
s’opère  par  l’intermède  du  sang  et  des  flui- 
des qui  s’en  épanchent  dans  le  premier  mo- 
ment delà  rupture,  et  qui  se  coagulant  aussi- 
tôt après  l’épanchement  leur  servent  pour 
ainsi  dire  de  colle  , et  font  adhérer  assez  for- 
tement les  bords  de  la  plaie  l’un  à l’autre 
pour  rendre  en  peu  de  jours  leur  réunion 
complète  et  solide.  2°,  Que  si  cela  n’est  pas 
praticable  , soit  par  leiendue  de  la  plaie,  et 
par  l’impossibilité  qui  en  résulte  que  ses  bords 
se  maintiennent  en  contact,  soit  par  l’intro- 
duction de  quelque  corps  étranger  qui  em- 
pêche leur  réunion,  la  nature  excite  sur  les 
surfaces  coupées  une  inflammation  purulente 
qui  convertit  la  plaie  en  ulcère.  Qn  doit  au- 
tant que  possible  prévenir  ce  résultat  m 
nettojant  bien  la  plaie  , en  rapprochant  ses 
bords,  et  en  les  maintenant  en  contact  l’un 
avec  l’au4re.  Cest  ce  qu’on  appelle  guérir  une 
plaie  par  la  première  intention.  Si  cela  n’est 
pas  pralii  able,  on  la  traite  comme  un  ulcère. 

2.  Un  Ulcère  ( Ulcus  ) , est  une  solution  de 
çontlriulfé  dans  une  partie  molle,  privée  de 
ses  tégumens  , et  en  suppuration.  Lorsqu’une 
inllammation  ne  peut  se  résoudre,  ou  qu’une 
plaie  ne  peut  se  guérir  par  la  réunion  des 
parties,  il  s engendre  toujours  à la  surlàce 
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un  fluide  épais  et  blanchâtre , comme  de  la 
crérne  , en  apparence  dépourvû  de  toute  acri- 
monie , mais  qui  a la  propriété  de  dissou- 
dre et  de  s’assimiler  le  tissu  cellulaire  sura- 
bondant , le  sang  et  les  autres  fluides  épan- 
ch  és  , et  de  favoriser  la  reproduction  des 
chairs  sous  la  forme  de  tubercules  arrondis. 
C’est  ce  qu’on  appelle  la  granulation.  Ces  tu- 
bercules se  réunissent  et  forment  une  surface 
charnue  et  d’un  beau  rouge,  sur  laquelle  les 
bords  de  la  plaie  s’étendent  jusqu’à  se  réu- 
nir. Tel  est  le  cours  ordinaire  d’un  ulcère 
en  bom  état.  Tout  l’art  du  chirurgien  en  pa- 
reil cas  consiste  unicjueinent  à ne  poirit  in- 
terrompre ce  travail.  Si  l’ulcération  est  su- 
perficielle, et  qu’elle  ne  laisse  point  de  vide 
à remplir,  surtoKt  si  elle  est  accidentelle  et 
produite  par  des  causes  extérieures , l’appli- 
cation de  quelque  poudre  desiccative,  telle 
que  les  fleurs  de  zinc  ou  la  pierre  calamî- 
naire  , est  souvent  très  utile  et  sans  inconvé- 
nient. Mais  si  l’ulcère  est  profond  et  qu’il  ne 
puisse  se  cicatriser  sans  une  reproduction  de 
chairs,  il  faut  le  garantir  du  contact  de  l'air, 
qui  communément  le  dénature  , et  lui  donne 
une  qualité  rongeante , ou  augmente  trop 
l’inflammation.  Si  l’ulcère  est  extérieur  , da 
manière  que  le  pus  puisse  facilement  se  faire 
jour  au- dehors,  il  n’^’  a pas  autre  çhpse  à 
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faire.  Mais  si  l’ulcère  est  intérieur , et  que 
le  pus  n ait  point  d issue  , il  faut  lui  en  donner 
une;  sans  quoi  son  séjour  le  rend  fétide  et 
rongeant , au  point  de  pouvoir  attaquer  les 
os  subjacens , surtout  si  l’air  a quelque  ac- 
cès dans  la  cavité  , dans  laquelle  il  s’engen-» 
dre , comme  cela  arrive  par  exemple  dans 
1 ozène  , espèce  d’ulcère  cjui  se  forme  pour 
I ordinaire  au  centre  de  l’os  maxillaire,  dans 
l’ajilre  6' Highmore  , ei  qui  est  très  prompte- 
ment  suivi  de  carie  , si  l’on  n’y  remédie  en 
donnant  issue  au  pus  soit  par  l’extraction  de 
quelques  dents,  soit  par  une  grande  ouver- 
ture faite  à l’os  même. 

Indépendamment  de  sa  situation , un  ulcère 
peut  dégénérer  par  dlfférens  genres  cracci- 
dens  , qui  forment  autant  d’espèces  d’ulcères, 
lesquels  exigent  chacun  un  traitement  parti- 
culier. On  peut  réduire  ces  ulcères  dégéné- 
rés à cinq  espèces  , savoir,  a.  Les  ulcères  érj-  ( 
sipélateux.  h.  Les  ulcères  Ichoreux  et  fétides, 
c.  Les  ulcères  fongueux.  J.  Les  ulcères  cal- 
leux et  fistuleux.  e.  Les  ulcères  phagédéni- 
ques. 

a.  Les  ulcères  érysipélateux  sont  ceux  dans 
lesquels  l’inflammation  est  trop  considérable 
et  trop  douloureuse  pour  que  la  suj:)puration 
puisse  se  faire  comme  U faut,  ce  qui' néces- 
site l’emploi  de  substances  émollientes  et  sé- 
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dalîves , telles  que  les  cataplasmes,  les  ce- 
rats  simples,  les  lavages  avec  l’eau  de  Gou- 
lard  , les  emplâtres  et  lesonguens  quicontien- 
lient  quelque  préparation  de  plomb  , tels  que 
le  ciiapalme,  la  pommade  de  Goulard,  l’on- 
guent de  la  mère , etc. 

h.  Les  ulcères  ichoreux  sont  ceux  dans  les- 
quels la  suppuration  se  lait  mal  , et  où  le  pus 
€st  clair,  sanieux  et  fétide  j ce  qui  vient  O'r- 
dinairement  ou  de  ce  qu’il  s’engendre  sur 
les  chairs  quelque  gaz  méphitique  , qui  agit 
sur  elles  comme  un  poison,  et  sur  le  pus 
comme  septique;  ou  de,^ce  que  la  foiblesse 
du  malade  ne  laisse  pas  aux  petits  vaisseaux 
le  ton  qu’ils  doivent  avoir  pour  l’inflamma- 
tion nécessaire  à la  production  d’un  bon  pus. 
Delà  vient  dans  ces  cas  là  rutililé  des  appli- 
cations antiseptiques  d’une  part , telles  que 
les  substances  végétales  fraîches,  les  feuilles, 
les  cataplasmes  de  carottes  ou  de  pommes 
de  terre,  les  acides  végétaux  et  minéraux, 
et  le  suc  gastrique  ; et  de  l’autre,  l’usage  des 
toniques,  tant  à l’intérieur,  tels  que  le  kina, 
l’acide  vltrlolique  , etc.  qu’en  applications  ex- 
térieures, telles  que  le  charbon,  ou  les  on- 
guens  résineux.  La  térébenthine  fait  la  base 
de  la  plupart  de  ces  onguens  ; et  quand  on 
veut  les  rendre  plus  actifs  , on  j ajoute  d’au- 
tres gommes  et  résines  telles  que  la  poix , la 

gomme 
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gomnx6  eleflfiî , îc  slj^rax  , t|uelquefois  mêrtiâ 
du  verd-de-gris,  comme  dans  l’onguent  égjp- 
tiaque. 

c.  Les  ulcères  Fongueux  , sont  ceux  dans 
lesquels  la  granulation  est  trop  abondante  ^ 
ensoi  te  que  les  chairs  s elevent  au  dessus  de 
la  peau , et  empêchent  la  clcalrisafioni  Ort 
les  réprime  par  des  applications  adstringen- 
tes  et  légèrement  causti(jues,  telles  que  l’eatt 
de  chaux  ou  1 alurn  calciné,  et  quelquefois  paê 
de  la  charpie  sèche  ou  imprégnée  de  quel- 
que substance  balsamique.  J’ai  vu  le  baume 
de  la  Mecque  opérer  parfaitement  bien  dans 
cette  intention.  Quelquefois  on  est  obligé 
d’emplojer  dans  ces  sortes  d’ulcères  des  re- 
mèdes beaucoup  plus  actifs, tels  que  le  préci- 
pité rouge,  la  pierre  infernale  et  même  le  jfeù. 

d.  Les  ulcères  Calleux  sont  ceux  dont  les 
tords  durcissent  ^ pâlissent  et  se  dés  organi- 
sent de  manière  à ne  pouvoir  plus  se  réunir* 
Les  ulcères  fistuleux  sont  ceux  qui  prennent 
la  forme  d’un  canal  long  et  étroit  ^ dont  les 
bords  sont  ordinairement  calleux.  On  ne  peut 
guérir  ces  ulcères  qu’en  les  convertissant  par 
le  fer,  le  leu  ou  tout  autre  moj'en  possible 
en  ulcères  simples.  Il  (âut  toujours  ouvrir  les 
fistules,  dilater  les  sinus;  donner  une  libre 
issue  au  pus,  et  favoriser  la  cicatrice  en  em- 
pêchant les  bords  de  durcir.  J’ai  ccpeadatit 
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eu  connoissance  d’ulcères  fisluleux  guéris  par 
un  mojen  très-dilTérent , et  analogue  à celui 
qu’on  emploie  pour  la  cure  radicale  de  l’hj- 
drocèle.  Il  consiste  à injecter  dans  la  fistule 
quelque  liqueur  extrêmement  stimulante , 
telle  par  exemple  que  la  teinture  de  cantha- 
rides , qui,  excitant  sur  sa  surface  intérieure 
une  légère  Inflammation  , donne  lieu  à la  réu- 
nion des  parois  l’une  avec  l’autre,  en  consé- 
quence de  l’adhérence  qui  est  la  suite  ordi- 
naire de  l’inflammation.  De  cette  manière  , 
le  canal  s’oblitère  peu-à-peu , et  la  fistule  |se 
ferme.  — Dans  les  fistules  qui  s’engendrent 
autour  de  l’anus  ,et  qui  pénètrent  jusqu’à  l’in- 
testin , on  emploie  quelquefois  un  autre  mojen , 
qui  consiste  à passer  un  fil  de  plomb  dans 
la  fistule,  jusqu’à-ce  qu’il  soit  dans  l’Intestin'; 
on  le  retire  par  l’anus  ; on  en  tord  tous  les 
jours  les  deux  bouts,  et  l’on  parvient  ainsi  à 
ouvrir  peu-à-peu  toute  la  fistule  , et  à la  ci- 
catriser en  même  temps. 

e.  Enfin  les  ulcères  phagédéniques  sont  ceux 
dans  lesquels  le  pus  acquiert  une  qualité  ron- 
geante, qui  fait  qu’il  s’assimile  très-prompte- 
meht  les  parties  voisines  , et  que  l’ulcère  s’é- 
tend parlà  indéfinifnent  de  tous  côtés,  parti- 
culiérement en  surface.  Cette  disposition  des 
ulcères  à devenir  phagédéniques  tient  souvent 
a des  causes  fort  obscures.  Il  m’a  paru  que 
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dans  cerlams  cas,  le  pansement  avec  des  corps 
gras  y contribue.  Dès  qu’on  s’apperçolt  de 
ce  le  d,spos,„on  , il  faut  supprimer  les  onguens 
et  les  huiles,  et  avoir  recours  au.x  feuilles  au 
eue  gastrique  , aux  décodions  adstringentes 
ou  SI  l’ulcère  est  superficiel , aux  poudres  del 
siccatives , telles  que  la  rhubarbe  et  les  fleurs 
de  aine.  J’ai  vu  aussi  les  fumigations  d’acide 
nitrique  guérir  très-promptement  des  ulcères 
de  ce  genre  , qui,  s’ils  résistent  aux  remèdes 
prennent  ordinairement  les  mauvais  caractères’ 
de  tous  ceux  dont  j’ai  parlé  ci-dessus,  et  alors 
on  les  appelle  des  ulcères  carcinomateux  ou 
cancereiMi.  Ici  les  escharoliques  les  plus  vio- 
ens  tels  que  l’arsenic  ou  le  feu  , ont  eu  quel- 
quefois  des  succès.  Le  feu  est  surtout  couve- 
nable  des  le  principe  du  mal  pour  la  destruc- 
tion des  petits  ulcères  de  ce  genre  que  produi. 
sent  souvent  au  visage  les  verrues  , le,s  taches 
et  les  boulons  d’un  mauvais  aspect  , lorsqu’on  • 

les  irrite  par  des  substances  acres , ou  de.s 
demi  - mojens. 

Y"®  f«'"=fqt>e  générale  à faire  sur  tous  les 
ulcères , quels  qu’ils  soient , c’est  que  lorsqu’ils 
sont  fort  anciens,  il  est  souvent  dangereux  de 
les  guérir  artificiellement,  .sans  les  remplacer 
par  un  cautère , ou  un  .séton.  J ai  vu  en  ré- 
sulter asthme , la  plnhlsle  , I h^drolhorax , et 
d autres  maladies  chroniques. 
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3.  Je  comprends  sous  le  nom  de  Dartres 
( Herpes  ) toutes  les  maladies  chroniques  de 
la  peau  , soit  qu’elles  se  manifestent  par  de 
simples  taches  brunes  ©u  jaunes  , accompa- 
gnées de  beaucoup  de  démangeaison  ; ou  par 
une  dégénéralion  de  l’eplderrne  qui  s épaissit , 
devient  âpre , raboteux  , et  se  résout  sans  au- 
cune inllammatlon  apparente  en  petites  écail- 
lés farineuses  , constamment  renouvelées , ou 
par  des  rougeurs  douloureuses  , prurigineu- 
ses , et  quelquefois  légèrement  humectées  d’u- 
ne sérosité  acre  qui  transude  à travers  les  po- 
res de  la  peau  ; ou  par  des  gersures  enflarn- 
mées,  desquelles  découle  une  autre  espèce  de 
sérosité  plus  épaisse  et  plus  vlscjueuse , pres- 
que aussitôt  coagulée  en  croûtes  dures  et 
. grises  , sous  lesquelles  la  peau  est  rouge  , en- 
flammée et  humide,  et  qui  se  renouvellent 
chaque  fols  quelles  tombent , maladie  à la- 
cjuelle  on  a donne  le  nom  de  Lrpre. 

Toutes  ces  maladies  dépendent  de  causes 


fort  obscures.  Elles  sont  souvent  très-rebelles. 
Les  remèdes  qui  m’ont  le  mieux  réussi  sont 
les  décoctions  de  squlne  , de  sarseparellle , de 
sassafras  et  de  guayac  , l’antlrnolne  et  ses  dif- 
férentes préparations,  seul  ou  combiné  avec 
le  mercure  , comme  dans  les  pilules  de 
Plurnmer  ( No.  14O  » panacée  violette 
( Merc.  violaceus  Cod.  Par.  ) ( N°.  142  ) , 
la  teinture  de  cantharides , les  sucs  ou  boulU 
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Ions  d’herbes,  la  ftimeJerre,  en  infusion  oui 
en  extrait , la  décoction  d’ormeau , et  celle 
de  noix  cueillies  un  peu  avant  leur  maturitcr. 
— A l’extérieur,  j’emploie  des  lotions  mucila- 
glneuses  , telles  que  la  décoction  d’ormeau  , 
ou  mercurielles  , telles  que  l’eau  phagédénl- 
que  ou  une  simple  solution  de  sublimé  , et 
quelquefois  , lorsqu’il  j a beaucovtp  de  déman- 
geaison., l’eau  de  Goulard.  Quelque  soit  le 
traitement  , Il  convient  de  purger  fréquem- 
ment le  malade, et  en  général  de  lui  tenir  tou- 
jours le  ventre  très- libre.  Il  faut  aussi  qu’IF 
suive  un  régime  et  qu’il  se  prive  sur-tout  de 
ragoûts,  de  cochon  et  de  poisson.  Qüand  tous 
les  remèdes  échouent , les  bains  de  Leuck  en 
Valais  sont  souvent  une  ressource  très- effi- 
cace. Mais  il  faut  aller  deux  ou  trois  ans  de 
suite.  — On  craint  beaucoup  la  répercussion 
des  dartres  , c’est-à-dire , leur  guérison  par  des 
remèiîes  extérieurs,  et  sur-tout  par  des  pré- 
parations de  plomb.  Je  crois  cette  crainte  exa- 
gérée; mais  elle  n’est  pas  absolument  sans  fon- 
dement ; et  je  n’emploie  jamais  les  remèdes 
extérieurs  qu’après  et  avec  des  purgatifs  et  des 
diaphoréllques.  Si  les  dartres  sont  anciennes  , 
l’établissement  d'un  ou  deux  cautères  est  par 
célte  raison  très  - convenable.  — Dans  lès  ma- 
ladies qu’on  a lieu  d’attribuer  à la  répercus- 
sion d’une  dartre  ; les  vésicatoires  iei  le  kermes 

3:  â 
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minéral  sont  les  remèdes  les  mieux  indiqués. 

4.  La  Teigne  ( Tineci)^  est  une  maladie  du 
cuii  chevelu  qui  produit  à la  racine  des  che- 
^ eux  une  multitude  de  petits  ulcères,  des- 
quels découlé  un  Iluide  qui  se  coagule  en 
croûtes  grises  et  friables  , et  qui  souvent 
exhale  une  odeur  très  - felide.  Lorsque  les 
Cloutes  tombent  , il  s’en  forme  très-promp- 
tement d’autres.  Cette  maladie  qui  atta- 
que sur-tout  les  enlans  de  dix  à douze  ans, 
exige  les  memes  remèdes  que  les  dartres, 
(^l'i^lquefois  il  suffît  de  couper  les  cheveux  , 
et  de  faire  tomber  les  croûtes  soit  par  des  la-  * 
yages  avec  de  l’eau  miellée,  soit  par  l’appli- 
cation de  leullles  de  poirée  , pour  qu’elle  se 
guei  isse^  spontancinent.  Quand  elle  est  plus 
rebelle,  on  a recours  à une  calotte  de  poix , 
avec  laquelle  on  enlève  toutes  les  bulbes  des 
cheveux , après  avoir  fait  tomber  les  croûtes 
On  panse  ensuite  la  plaie,  qui  résulte  de  cette 
operation  avec  un  onguent  simple.  Mais  sou- 
vent il  faut  y revenir  plusieurs  fols  avant 
qu’elle  réussisse  complètement.  — On  regarde 
cpmme  une  espèce  de  teigne  une  maladie  à 
laquelle  les  petits  enlans  sont  fort  sujets , et 
qu’on  appelle  dans  ce  pajs  la  Rache.  ( Croû- 
los  de  lait.  ) C’est  une  alfectlon  semblable. à 
la  teigne,  dont  le  siège  n’est  pas  le  cuir  che- 
velu, mais  la  peau  du  front,  des  joues  et 
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^ iJe  tout  le  visage.  Elle  cesse  communément 
apres  la  dentition*  mais  je  l’ai  vue  se  pro- 
longer jusqu’à  douze  ou  quinze  ans.  Elle 
n’exige  aucun  remède  particulier , et  doit  se 
traiter  comme  les  dartres. 

5.  La  Gale  ( Psora  ),  est  une  maladie  de 
la  peau , toujours  produite  par  contagion,  et 
qui  se  manifeste  d’abord  par  de  grandes  dé- 
mangeaisons, sur-tout  entre  les  doigts.  Il  sur-  ^ 
vient  ensuite  de  petits  boutons  remplis  d’une 
sérosité  limpide  et  fort  âcre.  Le  malade  ne 
tarde  pas  a ouvrir  ces  boutons  en  se  grattant, 
et  à les  convertir  en  de  très-petits  ulcères, qui 
prennent  enfin  une  apparence  dartreuse.  Elle 
affecte  particuliérement  les  mains,  les  coudes, 
les  aisselles,  la  poitrine,  le  ventre,  sur-tout 
l’aine  et  le  jarret.  Elle  n’est  susceptible  de 
guérison  que  par  le  soufre  ou  le  mercure  en 
frictions  ou  en  lavages.  J’emploie  tantôt  une 
pommade  faite  avec  le  soufre,  tantôt  l’on- 
guent citrin  ou  l’eau  mercurielle,  de  la  phap. 
macopée  de  Paris, plus  ou  moins  affolblie.  Mais 
crainte  de  répercussion  , Je  prépare  ordinai- 
rement le  malade  par  une  décoction  purga- 
tive de  guajac  ou  de  patience,  (^Ixipalhum  ) 

€l  je  lui  fais  prendre  deux  fols  par  jour  de 
la  Heur  de  soufre  lavée.  Je  continue  ces  re- 
mèdes pendant  tout  le  traitement  , que  je 
lermine  par  deux  ou  trois  purgations.  — Si 

7^. 
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îa  répercussion  de  la  gale  par  un  trailement 
brusque  et  irrégulier  produit  aussitôt  après 
quelque  maladie  interne  bien  évidemment 
clûe  à celte  cause  , le  meilleur  mojen  de 
guérison  à ernploj'er  est  de  faire  reparoilre  la 
gale,  en  faisant  coucher  le  malade  dans  des 
draps  de  galeux,  quitte  après  cela  à guérir  la 
gale  avec  plus  de  précaution  par  un  tralte-i 
ïnent  méthodique, 


X X I Leçon. 

Des  maladies  des  Os. 

On  peut  réduire  les  maladies  des  os  à ce* 
quatre;  les  luxations > les  fractures,  la  carie  et 
Lexoslose. 

I,  Une  Luxation  est  le  déplacement  d’un 
os  hors  de  sa  cavité  ai'tîculaire.  Cet  accident  est 
communément  produit  par  quelque  cause  ex- 
térieure , par  quelque  chute , quelque  contu- 
sion , quelque  effort  extraordinaire  , ou  quel- 
que faux  mouvement.  J’ai  vu  de  fortes  con- 
vulsions le  produire  aussi.  Mais  dans  ces  cas 
là  , on  ne  s’apperçoit  pour  l’ordinaire  de  la 
luxation  que  lorsqu’il  est  trop  tard  pour  la  ré- 
duire. Un  mouvement  volontaire  même  , s’il 
est  trop  considérable  ou  mal  dirigé,  peut  quel- 
iquçfois  éU:Q.la  cause  d^une  luxation,  comrn® 
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quand  on  se  démet  la  mâchoire  en  bâil- 
lant, — Les  luxations  se  guérissent  par  des 
mojens  mécaniques , qui  ramenant  l'os  au 
uiveau  de  sa  cavité  l’j  font  fenlrer  de  nou- 
veau. Ün  l’j  assujettît  ensuite  pendant  cjuel- 
que  temps  par  un  bandage  approprié.  Cela 
n’est  point  aussi  facile  qu’on  l’imagineroit 
bien.  Il  faut  beaucoup  d’étude  et  encore  plus 
d’expérience  pour  bien  distinguer  une  luxa- 
tion, et  pour  la  bien  réduire.  On  voit  souvent 
les  plus  habiles  chirurgiens  s’j  tromper;  et  ce- 
la est  d’autant  plus  extraordinaire  qu’on  volt 
souvent  d’un  autre  côté  les  bailleuls  les  plus 
îgnorans  réussir  là  où  les  premiers  ont  échoué. 
Il  m’a  paru  cjue  les  luxations  sont  souvent 
incomplètes  au  point  de  ne  présenter  d’autre 
signe  de  leur  existence  que  la  difficulté  du 
mouvement. Le  chirurgien  n’appercevant  aucun 
déplacement  sensible,  attribue  cette  difficulté 
à toute  autre  cause  qu’à  une  luxation,  et 
craignant  avec  raison  d’augmenter  l’irritation 
par  des  mouvernens  inutiles, il  ne  touche  et  ne 
manie  <jue  très-légérement  l’articulation  af- 
fectée. Le  bailleul  au  contraire  qui  voit  tou- 
jours une  luxation  , même  là  où  il  n’y  en  a 
point , s’embarrasse  peu  des  douleurs  du  ma- 
lade, l’exhorte  à prendre  courage,  et  lui  fait 
taire  toutes  sortes  de  mouvernens,  jusqu’à  ce 
qu’enfin  il  fasse  par  hasard  celui  qui  est  né« 
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cessaîre  pour  la  réduction  de  la  luxation. 
Peut-être  aussi  j a l-il  des  demi  luxations  de 
tendons  et  de  fibres  musculaires , qui  che- 
vauchant l’une  sur  l’autre  deviennent  immo- 
biles, et  qu’on  réduit  par  des  mouvemens  en 
tout  sens.  Quoiqu’il  en  soit , les  bailleuls  font 
souvent  beaucoup  de  mal.  J’ai  vu  plusieurs 
cas  dans  lesquels  l’irritation  qu’ils  ont  causée 
au  malade  a produit  une  inflammation  qui 
a donné  lieu  à une  suppuration  mortelle  dans 
l’articulation.  Il  serolt  à desirer  que  le  public 
pût  être  convaincu  de  leur  Ignorance.  Il  fau- 
drolt  pour  cela  que  les  chirurgiens  étudiassent 
assez  bien  l’art  de  distinguer  et  de  réduire 
les. luxations  , pour  que  jamais  un  bailleul  ne 
pût  réussir  dans  les  cas  où  ils  échouent. 

Il  arrive  souvent  qu’une  chùte , un  coup  ou 
pn  faux  mouvement  déjettent  brusquement 
l’extrémité  d’un  os  sans  produire  de  luxation 
durable  , parce  que  les  ligamens  sont  assez 
forts  pour  contenir  l’os, et  assez  élastiques  pour 
réduire  s,ur  le  champ  la  luxation  ; ce  qui 
ri’ernpêche  pas  que, le  ligament  ajant  été  ex- 
trêmement tendu  ne  souffre  beaucoup  de  cet 
effort.  C’est  ce  qu’on  appelle  une  foulure  , 
ime  entorse.  Ces  accidens  arrivent  sur-tout  au 
pied  , et  au  poignet , et  la  douleur  qui  en  ré- 
sulte est  quelquefois  si  vive  qu’elle  produit 
des  évanouissemens  , des  maux  de  cœur , une 
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grande  fièvre,  une  insomnie  continuelle,  avec 
beaucoup  d’enllure  , de  rougeur  et  d’imrno- 
Liliie , au  point  que  le  malade  s’en  ressent 
quelquefois  plusieurs  semaines,  plusieurs  mois 
et  même  plusieurs  années.  Les  remèdes  qui 
m’ont  paru  le  mieux  réussir  en  pareil  cas 
sont  au  commencement  les  saignées  générales 
et  locales,  les  cataplasmes  émolliens  , et  les 
anoflins.  Car  c’est  l’irritation  qu’il  faut  com- 
battre à cette  époque,  puisque  même  lors- 
qu il  y a luxation  complète,  l’irritation  em- 
pêche souvent  sa  réduction.  C’est  ainsi  qu’au 
rapport  d Hérodote,  le  Roi  des  Perses  s’étant 
foulé  le  pied  a la  chasse  , les  Médecins  et 
Chirurgiens  Egyptiens  , qu’il  appela  à son  se- 
cours , ne  purent  parvenir  à rétluire  la  luxa- 
tlon  , à cause  des  grandes  souffrances  du  Mo- 
narque. Un  Médecin  Grec,  qui  étoit  son  pri- 
sonnier, et  qui  se  nommoit  Démocède,  fut 
consulte  et  le  guérit  très-promptement  par 
des  caïmans  qu: , en  appaisanl  l’irritation  , ren- 
dirent la  réduction  plus  facile.  Quoiqu’il  en 
soit,  c est  sur-tout  dans  ces  cas  de  grande  ir- 
ritation , a la  suite  d’une  foulure,  que  les 
bailleuls  peuvent  faire  beaucoup  de  mal,  et 
qu  il  importe  d’elre  extrêmement  sur  ses  gar- 
des pour  ne  pas  l’augmenter.  Mais  dès  que 
1 inflammation  est  appaisée, il  faut  avoir  recours 
aux  CÿilaplasRiçs  toniques  avec  du  vin  et  du 
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savon,  aux  bains  de  pieds  dans  une  forte  so- 
lution de  potasse,  aux  lavages  avec  l’opodel- 
doch,  aux  emplâtres  foiiifians,  aux  banda- 
ges, etc.  Enfin,  quand  la  foiblesse  résiste  à 
tous  ces  niojens , et  se  prolonge  plusieurs 
années,  ce  qui  n’est  pas  rare , les  douches 
d’eaux  bjdrosulfureuses  , telles  que  celles 
d’Aix  en  Savoje,  sont  quelquefois  très-utiles. 

De  faux  mouveineiis  produisent  souvent 
dans  d’autres  parties  du  corps  que  les  arti-. 
culalions  , comme  aux  reins  , sur  les  côtes,  etc. 
NÎ^es  douleurs  très- vives  , qu’on  dissipe  par  de 
douces  frictions , et  qui  probablement  tien- 
nent au  chevauchement  des  fibres  musculaires 
ou  tendineuses  les  unes  sur  les  autres.  C’est 
une  raison  de  croire  que  les  succès  des  bail- 
leuls  dépendent  souvent  dans  les  articulations 
même  de  Cjuelque  circonstance  semblable. 

2.  Une  fracture  est  une  solution  de  conti- 
nuité dans  un  os  en  conséquence  de  quelque 
contusion  violente,  ou  de  quelque  contre-coup 
qui  le  casse  en  deux  ou  plusieurs’  grands  frag- 
mens-  Les  suites  d’une  fracture  peuvent  de- 
venir très-graves,  lo.  par  \e  voisinage  d'or- 
gunes  essc?iiitds  à la  vie.  Par  exemple  , les 
fractures  des  os  dvi  crâne  sont  ordinairement 
suivies  d’apoplexie,  soit  parce  que  les  os  frac- 
turés s’enfoncent  dans  la  substance  du  cer- 
veau, et  l’irritent  ou  la  compriment,  soitt 
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parce  que  la  violence  du  coup  produit  un  épan« 
chement  séreux  ou  sanguin  entre  les  mem- 
branes. Les  fractures  des  côtes  peuvent  de  mê- 
me blesser  les  poumons,  et  produire  dans  cet 
organe  une  inflammation  ou  une  suppuration 
très-dangereuse  ; 2°.  par  la  complication  de 
la  fracture  avec  une  plaie,  circonstance  très- 
fréquente,  et  d’autant  plus  délicate  que  la  ré- 
duction de  la  fracture  exigeant  presque  tou- 
jours un  certain  degré  de  compression  , il 
peut  facilement  en  résulter  un  état  de  gangrè- 
ne , qui  nécessite  ensuite  l’amputation  ; 3°.  par 
la  manière  dont  Vos  se  casse.  Car  s’il  y a plu- 
sieurs fragmens  plus  ou  moins  anguleux,  ou 
si  n’y  ayant  que  deux  fragmens , ces  fragmens 
se  terminent  en  pointe,  ou  s’il  s’en  détache 
des  esquilles  , ou  morceaux  d’os  pointus  , qui 
se  logent  dans  les  chairs;  dans  ces  trois  cas, 
dis- je,  les  tendons, les  aponévroses  et  les  nerfs 
peuvent  être  irrités  au  point  de  donner  le  té- 
tanos; 40.  par  la  situation  des  os  fracturés , qui 
peut  être  trop  profonde  pour  qu’on  puisse  re- 
connoître  la  fracture  , ou  trop  oblique  pour 
qu’on  puisse  facilement  y remédier.  Par  exem- 
ple , la  fracture  du  col  du  fémur  est  une  des 
plus  difficiles  à distinguer  et  à guérir. 

Mais  en  thèse  générale  , une  fracture  est 
une  maladie  simple  , et  qui  se  guérit  spon- 
tanément par  l’ossification  d’un  suc  parlicii-r 
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Ii’er,  qui  découle  des  deux  fragmens  de  l’os, 
s accumule  lout  autour  de  leurs  points  de 
contact , sous  la  forme  d’un  bourrelet  , qu’on 
appelle  le  ccil  , et  les  colle  enfin  l’un  à 
l’autre  si  fortement  que  l’os  se  casseroil  en- 
suite plus  facilement  à tout  autre  endroit. 
Seulement  , si  les  fragmens  chevauchent  l’un 
sur  1 autre,  on  court  le  risque  d’avoir  le  mem- 
bre auquel  appartient  l’os  cassé  plus  court 
que  son  compagnon.  C’est  à empêcher  ce 
chevauchement , en  mettant  les  deux  frae;mens 
a bout  l’un  de  l’autre,  et  en  les  maintenant 
pendant  quelques  semaines  de  suite  dans 
cette  situation  par  des  bandages  particuliers  , 
que  consiste  tout  l’art  du  chirurgien  , dans  la 
réduction  des  fractures.  Or  pour  cela  , il  n’est 
pas  nécessaire  (et  cette  remarque  est  éga- 
lement relative  aux  luxations)  d’appliquer  les 
mojens  d’extension  et  de  contr’extension  sur 
la  partie  affectée  elle-même.  On  doit  éviter 
autant  que  possible  d’irriter  par  la  compres- 
sion les  muscles,  les  ligamens  , les  tendons, 
qui  prennent  leur  attache  dans  le  corps  d’un 
os  fracturé  ou  luxé. 

La  rupture  du  tendon  d^achille,  accident 
rare  , mais  fjui  arrive  quelquefois  en  consé- 
quence d’un  saut  violent  , ou  d’une  forte 
crampe  , se  guérit  comme  les  fractures  par 
le  rapprochement  des  deux  bouts  du  tendon^ 
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4desquels  découle  un  suc  qui  les  réunit,  ca 
se  convertissant  en  substance  tendineuse. 

3.  La  Carie  d’un  os  est  une  solution  da 
continuité  en  conséquence  de  quelque  af- 
fection analogue  à celle  qui  produit  les 
ulcèreô  dans  une  partie  molle.  Elle  dépend 
ou  de  causes  intérieures , telles  que  les  ma- 
ladies vénériennes  , ou  scrofuleuses  , ou 
de  causes  extérieures,  telles  que  les  coups, 
les  contusions,  etc.  ou  enfin  de  causes  qui 
tiennent  le  milieu  entre  les  unes  et  les  au- 
tres, telles  que  la  compression  produite  sur 
une  partie  osseuse  par  une  tumeur  contiguë, 
ou  par  les  dépôts  purulens  qui  l’atteignent. 
L’os  qui  en  est  affecté  devient  d’une  couleur 
jaune  , puis  brune  et  enfin  noire.  Quelque- 
fois il  demeure  dans  cet  état  parfaitement  sec. 
C’est  ce  qu’on  appelle  la  carie  sèche.  Plus 
fréquemment,  il  en  découle  une  sérosité  ex- 
trêmement fétide.  C’est  ce  qu’on  appelle  la 
carie  humide.  Bientôt  l’os  tombe  en  poussière, 
comme  du  bols  vermoulu,  ou  s’exfolie,  c’est- 
a-dlre  , que  ses  différentes  couches  se  dé- 
tachent les  unes  des  autres  , jusqu’à-ce  que 
toutes  les  parties  cariées  soient  de  cette  ma- 
nière séparées  des  parties  saines.  Pour  l’or- 
dinaire, la  carie  d’un  os  est  accompagnée  d’ul- 
cères fistuleux  dans  les  parties  molles  qui  la 
recouvrent  , et  mètrie  lorsque  la  carie  est 
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très-proforu^e , îl  se  forme  des  fistules  très- 
longues  qui  aboutissent  à la  peau , et  y pro- 
duisetjt  ou  des  hjdalides , ou  de  petits  ul- 
cères, dans  les  environs  desquels  la  peau  est 
violette,  ou  de  couleur  plombée,  qui  noir- 
cissent les  emplâtres  avec  lesquels  on  les  panse  , 
et  dont  il  découle  une  grande  quantité  de 
sanie  séreuse  et  fétide.  Si  l’on  sonde  ces  ul- 
cères , on  sent  l’os  inégal  et  raboteux  , ou 
mol  et  vermoulu  , comme  si  l’on  toucboil  du 
bois  pourri. — Il  est  rare  que  les  lorces  de 
la  nature  suffisent  pour  produire  l’exfoliation 
complète  d’un  os  carié.  On  est  le  plus  sou- 
vent obligé  de  l’accélérer  , ce  qui  se  fait  pat 
l’application  des  teintures  spirilueuses , telles 
que  celles  d’aloës  , ou  de  mjrrbe,  ou  par  celle 
des  caustiques,  tels  que  le  nitre  mercuriel, 
ou  les  onguens  composés  de  quelque  prépa- 
ration de  mercure  ou  de  cuivre  , ou  ce  qui 
est  infiniment  plus  sûr  et  plus  expédient  , 
par  le  feu.  On  commence  donc  par  ouvrir 
la  fistule  , pour  mettre  entièrement  à nud 
l’os  carié.  On  en  ratisse  la  surface  pour  en- 
lever la  vermoulure  avec  un  Instrument  d’a- 
cier , qu’on  appelle  une  rugine  ; et  si  cela 
ne  .suffit  pas,  on  j applique  à plusieurs  re- 
prises un  fer  rouge. 

4.  UExostose  est  une  tumeur  ou  excres- 
cence  qui  se  manifeste  sur  une  partie  osseuse. 
Il  y eu  a quatre  espèces  j a. 
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„ LeSpina  i^eniosa  , ou  boufsouflemeritidd 
J’os  , en  conséquence  d’une  carie  inférieure  ? 
cjui  ramollit  et  dilate  ses  cellules,  et  qui  est- 
précédée  de  grandes  et  profondes  douleurs.. 

est  une  maladie  grave  qui  nécessite  pouc> 
l’ordmaire  l’amputation.  Quand  elle  est  gé- 
nérale, et  a/Fecte  plusieurs  os  à la  fols  ,- il- 
est  très-rare  qu’elle  soit  s'usceptible  de  gué- 
rison. On  l’attaque  par  des  remèdes  internes 
appropriés  à la  nature  du  virus  qui  la  pro- 
duit, et  par  des  moyens  extérieurs,  analo- 
gues a ceux  dont  j’ai  parlé  ci-dessus,  en  trai- 
lant  de  la  carie.  Quelquefois  l’os  gonflé  ss 
carnifie,  c’est-à-dire  , qu’il  se  change  en  un© 

substance  molle,  semblable  à des  chairs  qui 
suppurent. 

b.  L Exostose  bénigne  est  produite  par  une 
simple  accumulation  de  substance  osseuse 
dure  et  solide  à la  surface  d’un  os  et  sans 
carie.  Celle  maladie  est  pour  l’ordinaire  sans 
conséquence  , et  ne  demande  aucun  remède* 
à moins  que  parla  forme,  la  situation  et  la 
grandeur  de  la  tumeur  , elle  n’incommode 
extrêmement  le  malade,  et  ne  gêne  ses  fonc- 
lions.  Dans  ce  cas,  on  peut  la  scier. 

c.  Mais  souvent  l’exostose  n’est  produite 
que  par  \e  gonflement  et  rendurcissement  du 
périoste;  et  celte  maladie  est  quelquefois  ac- 
compaguée  de  très-grandes  douleurs.  lnd(^. 

V 
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péndammenl  des  remèdes  propres  à defruîre 
le  virus  vénérien  ou  scrofuleux  qui  produit 
ces  sortes  de  tumeurs,  remèdes  qui  suffi- 
sent quelquefois , mais  qui  échouent  aussi  fré- 
quemment, et  qui  en  particuliefr  ne  sont  d’au- 
cune utilité  lorsque  la  maladie  est  produite 
par  une  cause  extérieure  , j’ai  vu  de  très- 
bons  effets  de  la  décoction  de  mézéréon  , 
‘et  < j’ai  même  employé  avec  succès  le  marc 
de  cette  décoction  en  cataplasmes  sur  la  tu- 
meur. Mais  si  elle  est  fort  douloureuse,  l’ap- 
plication réitérée  des  sangsues  autour  de  la 
partie  affectée  est  toujours  un  préalable  né- 
cessaire, jnsqu’à-ce  que  la  violence  des  dou- 
leurs soit  appaisée.  Car  l’inflammation  du 
périoste  est  toujours  une  maladie  grave , par- 
ticuliérement à la  tête  , où  elle  produit  sou- 
vent des  érysipèles  dangereux. 

d.  Enfin  un  genre  d’exostose  assez  parti- 
culier, et  qui  n’a  été  bien  connu  que  depuis 
quelques  années,  c’est  celui  qu’on  observe 
dans  une  maladie  à laquelle  on  a donné  le 
nom  de  nécrose.  Les  os  des  extrémités  y sont 
plus  sujets  que  les  autres’,  surtout  depuis 
l’àg^e  de  douze  à treize  ans  , jusqu’à  l’àge 
de  puberté.  L’os  de  la  mâchoire  inférieure 
ten  est  aussi  fréquemment  affecté  ; mais  ce 
n’esl  guères  qu’à  l’âge  de  trente  ans  et  au- 
dessus.  La  maladie  se  manifeste  d’abord  par 


Ües  (îouîôurs  profondos , suivies  d'une  gfatidô 
augmentaUon  de  volume  lout  autour  de  l’oâ 
Cette  tumeur  d’abord  molle,  durcit  bientôt* 
et  devient  complètement  osseuse;  mais  suc 
la  peau  qui  la  recouvre  il  se  forme  de  petits 
ulcères  fistuleux  , dont  il  découlé  une  grande 
quantité  de  pus' dune  bonne  nature,  et  ces 
ulcères  ne  prennent  jamais  un  mauvais  as- 
pect , ce  qui  les  distingue  de  ceux  qui  pro- 
viennent de  carie.  Cependant  il  passe  fréquem- 
ment par  leur  ouverture  de  petites  esquiU 
les , et  cela  au  moment  où  l’on  s’j  attepd 
le  moins,  et  sans  qu’on  les  ait  senties  bran* 
1er  auparavant,  en  sondant  l’ulcère.  Souvent 
enfin  de  plus  grands  et  même  de  très-considéra- 
bles fragmens  se  présentent,  dont  on  est  obligé 
de  favoriser  la  sortie  par  des  incisions , jus* 
qu’à-ce  que  finalement  la  suppuration  cesse 
par  degrés,  les  ulcères  se  ferment  , et  le  ma- 
lade se  trouve  guéri,  sans  avoir  jamais  été 
complètement  privé  de  l’usage  du  membre 
affecté,  quoi  qu’ajant  perdu  de  très- grands 
fragmens  d os.  Quelquefois  aussi  la  guérison 
a lieu  , sans  aucune  séparation  osseuse.  La 
durée  totale  de  la  maladie  varie  depuis  trois 
mois  jusqu’à  deux  ans.  Tous  res  sjmptômes 
ont  été  fort  bien  décrits  et  expliqués  par  Mr. 
Kussell  d’Edimbourg,  qui  dans  un  livre  sur  ce 
sujet,  imprimé  en  1794,  et  dont  Mr.  J. 
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Maunoir  a donné  un  Extrait  dans  le  Jour- 
nal de  Médecine  , a fait  voir  que  cette  maladie 
dépend  de  la  mort  complète  de  l’os  affecté  , 
et  de  sa  régénération  par  l’exsudation  d’un  suc 
gélatineux  qui  entoure  l’os  malade , comme 
un  étui  percé  de  plusieurs  trous,  et  qui  peu- 
à-peu  s’ossifie.  Ce  n’est  que  lorsque  l’ossifica- 
llon  est  complète , que  le  fragment  privé  de 
vie,'  lequel  porte  le  nom  de  séquestre,  se  sé- 
pare ou  s’absorbe.  Dans  le  premier  cas,  Il 
faut  pour  l’orcilnalre  aider  sa  sortie  par  le 
secours  de  l’art.  Dans  le  second  , la  guérison 
du  malade  a lieu  spontanément  , mais  il  en 
résulte  toujours  une  difformité  considérable 
dans  la  figure  de  l’os. 

Fin  du  Cours. 


t 


( 3og  ) 


formules 

t 

Dzs  Médicamens  recommandés  dans  cet 
Ouvrage. 


• ■ M r . 

ÎV°.  T.  R.  Tartre  stibié,  deux  grains, 
( o,io6  ) ' 

Eau  distillée  , six  onces  , ( i83,5%  ). 
Me  lez. 

t 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  de  trois  en 
trois  heures. 

' ' I I. 

N°.  2.  R.  Poudre  de  James,  un  gros,  (3,824) 
Sucre,  deux  gros',  (7,648).  Mêlez. 
Divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  de  trois  en  trois  heures. 

3 R.  Kina  en  poudre,  une  once,  (3o,5g4) 
Eau  bouillante  , une  livre  ,(489,500). 
Faites  cuire  a grand  feu  , et  dans  un  pot 
couvert  , pendant  cinq  minutes.  Passez 
la  décoction  bouillante. 

Dose  ; une  tasse  de  deux  en  deux  heures. 

4-  R-  Extrait  de  kina  , 

Sucre  , flemi-once  de  chaque  , ( i5,2g7). 
Eau,  six  onces,  ( 183,864 ).  Mêlez. 

y 3 


( 3to  ) 

Doseij  une  cuillerée  à soupe ^ en  reinumrt 
la  bouteille , de  deux  en  deux  heures.. 

5.  R.  Camphre  , deux  deniers  , (2,548]^ 
Esprit-de-vin  , quelques  gouttes^ 

Sucre,  demi-once , (15,297) 

Vi  naigre  distillé  , une  once,  (3o,5g4). 
Eau,  sept  onces,  (2i4,i58).  Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe ,,  de  trots  em 
trois  heures.  . . ^ ... 

6.  R,  Séné  , 

-■  Sel  d’Angleterre  , demi-once  de  chaque, 

(i^>297) 

Petits  raisins  , deux  onces,  (61,188). 
Faites  cuire  les  raisins  sur  quatre  verres 
; , d’eau  réduits  à trois.  Ajoutez  le-  séné 
et  le  sel.  Infusez,  pendant  une. heure  et 
passez. 

Dose  ; un  verre  d'heure  en  heure. 

A 7.  R-  Poudre  de  Gornachini , 

Rhubarbe  , 

Sel  d’Angleterre,  demi-gros  de  chaque, 
, (C912) 

Calomel  , six  grains  , ( o,3i8  ).  Mêlez. 
Divisez  en  deux  prises. 

Dose  ; les  deux  prises  à une  heure  de  dis- 
tance  l'une  de  l'autre. 

'A‘o,  8.  R.  Crème  de  tartre  , demi  - once  , 

(i5,2ÿ7) 

% 


( 3ii  ) 

Jalap,  un  denier,,  (1,274)  • 

Borax,  un  gros,  (8,824)  ’ '' 

Calomel,  six  grains,  (o,3i8).  Mêlez. 
Divisez  en  deux  prises.  . 

Dose  j les  deux  prises  à une  heure  de  dis* 
tance  Vune  de  l’autre. 

'2\o.  g.  R.  Manne,  deux  onces,  ( 61,188) 

Sél  d’Angleterre  , deux  gros  , ( 7,648  ) 
Eau  , . 

' kina  , N®.  3 , quatre  onces  de 

'chaque,  ('122,376).  Mêlez. 

Dose’,  le  tout  eru  deux  fois , à une  hçiire 
de  distance. 

1 ‘ » 

A®.  10.  R.  Suc  exprimé  des  feuilles  de  Dont- 
de- lion  , ' 

— Fumelerre,  nu  Chicorée, 

— Cresson  de  fontaine  , ou  Beccabunga. 

— Cerfeuil , une  once  et  demie  de  chaque  , 

(45,891) 

Sel  d’Angleterre,  deux  gros  , (7,648) 
Rhubarbe  en  poudre,  un  denier,  ( 1,274). 
Mêlez. 

Dose  ; à prendre  tous  les  matins  en  deux 
f ois  , dans  une  égale  quantité  de  houil- 
lon  bien  chaud. 


N°.  II.  R.  Ipecacuanha  , un  denier,  ( 1,274). 
Tartre  stibié  , demi  grain  , ( 0,027 
Mêlez.  ■. 

y 4 ' 


( ( > 3l 2 ■ ) 

Dose  ; à prendre  ^ tlti  fois  dans  un  peu 
d'eau  sucrée^  ' 


iV®.  12.  -Z?.  Tartre  stihié.,  deux  grains,  ( o,io6). 
Eau  pure,  trois  onces  ,'  ( 91 ,282 ).  Mêlez. 
Dose  ; une  cmîlei’èe  à soupe  de  cpiart 
d’heure  en  cjucirt  d’heure. 

i3.  /?.  Kina  en  poudre,  une  -onee  et 
^ d emie  , '(45,891). 

Sel  ammoniac,  trois  gros  , ( 11,472.^ 

— RhuEarbe  , ’un  gros  et  demi,  (5,730). 
Mêlez. 

f Divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  de  deux  en  deux  he\ires. 


14.  D.  'Tartrô^^iblé  , deux  erains  , 
(0,106).  ^ ^ 

NI  1 re  pu r , 'deux  ' gl’os  , ( 7,648  ).  . 

Ma'gdésiê  , de’mi  - once  { i5\2cyj  ).[ 

' Mêlez  et  HliVîsêz  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  de  trois  en  tr’ois  Jieiires.^ 


i5.  /?.  Tartre  stibié  , deux  grains  , 
(0,106). 

^ Poudre  tempérante  de  Stahl  , demi-onee, 
. ( 16,297),  , ^ 

Melez  et  divisez  en  douze  prises.  ■ 

Dose  j unç  pt-ise  de  tpois  en  trois  heures.  - 


6.  R.  Æiber  sulfurique. 

('2,048}. 


deux  deniers 


> 


( 3x3  ) 

Sucre,  demi-once,  ' * 

Eau,  six  onces  ( r83,564>.'^ Mêlez. 

. Ifose^  .une  ' cumerèü  à soAp  ch  deux  en 
deux  heures  , ou  occasionnellement. 

'N°.  ïy.R.  Liqueur  minérale  crHoiïman,  deux 

gros,  ( %6'48)  ' ■ ^ 

Sucre,  une  once,  (80,594) 
f -Eau  , .'deux  livres.  , ( gyq-'ooo).  Mêlez. 
Z)ose  j une  tasse  dè  d'eux  ch  deux  heures. 

A O.  18.  Fleurs  de  zinc  , un  denier , (x, 274). 
Sacre,  deux  ■ grbs  , (7, G^8).  Mêlez, 
Divisez  en  douze  prises!  ' 

Dose une  prise  de  trois  en  trois  Tueures. 

19.  R.  Fleui’s  de  zinc,  un  demi  gros, 

< eonservëVrE'glnl^tïe^r;  une  quantllésu/Tisante 
pour  en  faire  72  pilules.  ' 

Dose  , une  pilule  de  deux  eh  deux  heu- 
res , en  augineniant  sücces'sivenient  cha- 
Cjue  dose  d’une  pilide.  ‘ 

A O.  20.  R.  iilusc , un  gros,  (3,824) 

Sucre  , demi  once,  ( 18,297) 

Eau,  six  onces,  ( 1 83,564  ).  Mêlez. 

Dose , une  cuillerée  a soupe  de  deux  en 
deux  heures. 

Poudre  de  Dover. 

.Aû,  2T.R.  Ipecacuanlia , seize  grains,  (0,848) 
Opium  pur,  undenier,  (1.214.) 


( 3,4  ) 


Tartre  vitriolé , 

Nilre  pur,  un  gros  de  chaque , (3,824  ) 
Sucre  , cinq  gros  et  demi  , ( 21,082  ). 
Mêlez. 

Do  se  ; de  douze  à trente  - six  grains  , ( de^ 
0,636  à i,go8  ).  par  prises  , à dix  heures 
du  soir. 

N°.  22.  R.  Tète,  de  pavots  blanc  , une  , 
Sucre  , deux  grôs , ( 7,648  . 

Eaux,  six  onces,  (i 83,564). 

Faites  cuire  jusqu’à  la  réduction  dç  la 
moitié  , et  passez. 

Dose  ; à prendre  toute  à la  fois  à dix  heu- 
res du  soir , ou  en  deux  fois  , suivant  le 
< besoin. 

23.  R.  Sel  volatil  concret , douze  grains  » 
( 0,687  ) 

Suc  de  citron  , ou  vinaigre  , autant  qu’il  eu 
faut  pour  saturer  le  sel 
Eau,  une  once,  (3o,5g4  ) 

Laudanum  liquide , de  douze  à vingt-quatrô 
gouttes.  Mêlez. 

Dose  ; à prendre  tout  à-la-fois  , à dix  heu- 
res du  soir,  ou  en  deux  fois  , suivant  le 
besoin. 

jVo*  24.  R.  Sel  de  soude , 

Sucre,  demi-once  de  chaque,  ( 15,297). 

Mêlez.  ^ 

Divisez  en  douze  prises, 


( 3i5  ) 

ose  ; une  prise  de  deux  en  deux  heures , 
délayée  dans  une  demi  lasse  d'eau , en 
ajoutant  à chaque  prise  une  bonne  cuil-~ 
lerée  à soupe  de  suc  de  citron  , ou  de 
vinaigre. 


JV"°.  25.  R.  Sbl  volatil  concret,  deux  gros, 

( 7,^43  ) 

Sucre,  demi-once,  ( 15,297  )-^ 

Eau,  six  onces,  ( 1 83, 564).  Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  de  deux  en 
deux  heure,s , en  ajoutant  à chaque  dose 

une  cuillerée  à soupe  dq  suc  de  citron , 
ou  de  vinaigre. 


i\ 26.  R.  Sel  de  tartre,  deux  gros,  (7,648) 
Suc  de  citron , autant  qu’il  en  faut  pour 
saturer  le  sel, 

Sucre,  une  once  et  demie,  (45,891  ). 

Eau,  deux  livres,  ( 979,000).  Mêlez. 
Dose',  une  tasse  de  deux  en  deux  heures. 


27.  R.  Diascordium,  demi- once,  (15,297  ) 
Eau  , sU  onces,  ( 188,564).  Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  après  chaque 
selle  , ou  deux  ou  trois  fois  par  jour. 

A^°.  28.  R.  Cachou  , trois  gros  , ( 11,472  ) 
Eau,  deux  livres,  ( 979,000  ). 

Faites  cuire  Jusqu’à  la  réduction  de  la  moî. 
tié , et  passez. 


V. 


' ( 3i6  ^ 

«•  ‘Uosp,  ; une  cüillerèe  à soupe  après  chaque 
selle  t ou  quatre  fois  par  jour. 

N°.  2g.  R.  Teinture  de  cachou,  une  once, 

( 3o,5g4  ) 

Laudanum  liquide  , huit  gouttes  , 

Eau  de' rosés,  quatre  onces,  (122,376). 

Mêlez.  - 

Dose  ; une  . cuillerée)  à" soupa  après  chaque 
selle  ,'ou  deux  où  'trois  fois  par  joùr. 

3o.  R.  Hüile  de  vitriol,  deux  deniers, 
(2,,547).'- 

' ’ Sirop’  ' dé‘  roses  'rouges  , trois  onces  , 
(91,782) 

' Eau,  deux  livres  , (-979,000  ).  Mêlez. 
Dose  y une  tasse  de  deux  en  deux  heures. 

N°.  3i.  Pv.  Esprit  de  nitre  dulcifié  , dqux 
gros,  (7,648  ) 

Sucre,  une  once  et  demie  , ( 4^)691  ) 
"'Eau,  deux  livres,  ( 979,000).  Mêlez. 

. Dose  ; une  tasse  de  deux  en  deux  heures. 

JV°.  32.  R.  Farine  de  graine  de  lin. 

Charbon  porphyrisé , parties  égales. 

Faites  cuire  dans  une  quantité  sulTlsanle 
d’eau  pour  réduire  le  tout  en  consistence 
de  cataplasmes. 

yVo.  33t  R.  Onguent  d’allhéa , une  once  , 
(3o,5g4) 


( 3i7  ) 

Lîlharge,  un  quart  d’once  ,(  7,648  ) 
Opium  crud  en  poudre,  un  gros,  (8,824) 
Huile  d’olive,  une  quantité  suffisante  pour 
en  faire  un  onguent. 

A O.  84.  R.  Sublimé  corrosif,  un  grain 
(o,o53)'  . ^ 

Cire  blanche,  quatre  grains,  (0,212) 
Axonge  , huit  grains  , ( 0,424  ).  Mêlez. 

On  étend  cette  pommade  sur  du  taffetas  , 
et  on  en  fait  une  mouche  qu’on  applique 
a la  tempe  pendant  une  ou  deux  heures. 

]V°.  35.  R.  Vitriol  blanc  , ou  sucre  de  Saturne, 
dix-huit  grains  , ( 0,984  ) 

Eau  de  roses  , six  onces  ( 1 83,564).  Mêlez. 
On  s’en  sert  de  deux  en  deux  heures  ou 
avec  une  petite  baignoire,  ou  en  en  la- 
vant fréquemment  l’œil  avec  une  éponge 
fine,  ou  en  j appliquant  des  compresses 
trempées  dans  ce  collj're. 

iVo.  36.  R.  Fleurs  de  zinc,  un  gros,  (3,824) 
Gomme  arabique,  deux  gros,  (7,648) 
Eau,  six  onces,  ( 188,564).  Melez. 

On  s en  sert  comme  des  précédons  colljres. 

AV  37.  R.  Opium  purihé,  six  grains  , (o,3 18) 
Eau  distillée  , deux  gros  , ( 7,648  ). 

Dissolvez  et  filtrez  la  liqueur  , dont  on 
laisse  tomber  une  goutte.au  milieu  de 
1 œil , deux  fois  par  jour. 


( 3i8  ) 

t 

38.  R.  Mercure  crud , un  denier , ( 1,274) 
Axonge  fraîche,  deux  gros,  (7,648  ). 
Brojez  jusqu’à- ce  que  le  mercure  dispa- 
roisse. 

No,  3q.  R.  Mercure  précipité  rouge  , six 
grains  , ( o,3i8  ) , 

ou  Sublimé  corosif , trois  grains,  (o,i5g) 
Beurre  frais,  demi-once,  ( 16,297  ). 
Mêlez , en  brojant  exactement. 

AX  40.  R.  Pommade  mercurielle  aflfolblle  , 
no.  38,  deux  gros,  (7,648) 
rieurs  de  zinc  , un  denier  , ( 1,274  ) 
Opium  pur  , douze  grains,  (0,687  ).  Mêlez, 

N°.  41-  R‘  Borax,  deux  gros  , ( 7,648) 

Mucilage  de  pépins  de  coing,  six  onces, 

(183,564) 

Miel  rosat,  deux  onces,  (61,188).  Mêlez. 

- On  s’en  sert  de  deux  en  deux  heures,  ou 

plus  fréquemment,  en  Injection,  ou  en 

g-arzarlsrne. 

£5  D 

42.  R-  Asa  fœllda,  deux  gros  ( 7,648  ) 
Eau  de  fleurs  d’orange, 

Sucre,  une  once  de  chaque  , ( 3o,5g4  ) 
Eau,  six  onces,  (188,564).  Melez. 

Dose;  une  cuillerée  à soupe  de  deux  en 
deux  heures. 

No.  43:  R.  Huile  d’amande  , une  once  , 
(3o,5g4) 


( 3rg  ) 

e _ 

Gomme  arabique  , demi -once,  ( 15,297) 
Sirop  d’ahhéa,  une  once  et  demie,  (46,891  ) 
Eau  de  Ijs  , huit  onces  , ( 244,762  ). 

JVIelez  , en  broyant  bien  exactement. 

Dose  , une  cuilleree  a soupe  d^heiire  en  heure» 

44.  R.  Huile  d’amandes , demi-once 
( 15,297) 

Gomme  arabique  , une  once , ( 80,694  ) 
Sirop  de  coquelicots,  deux  onces,  (6r,i88). 
Mêlez , en  broyant  bien  exactement. 
Dose;  une  cuillerée  à café  d'heure  en  heure. 

Ao.  45.  R.  Kermes  minéral,  trois  grains, 
(0,169) 

Sucre  blanc , demi-once  , ( 16,297  ). 

Mêlez,  et  divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  de  deux  en  deux  heures. 

No.  46.  R.  Tartre  stibié  , deux  grains,  (0,106) 
Oxymel  scillitique,  deux  onces,  ( 61,188) 
Eau  de  fenouil,  sept  onces,  ( 214168) 
Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  â soupe  de  deux  en  deux 
heures.  ' 

Aa  47.  R.  Racine  de  Seneka,  ou  Polygala  de 
Virginie,  une  once,  ( 80,594) 

Eau,  une  livre  et  demie,  ( 734,260). 
Faites  cuire,  jusqu’à-ce  que  le  tout  se  ré- 
clulse  à une  livre,  (489,600  ).  Ajoutez. 


I 


' ( 320  ) 

/Bois  (5e  reguelisse  , râpé  , deml-once  , 
(15,297). 

Infusez  et  passez. 

ZIdSe.  ; une  cuillerée  à soupe  j de  deux  en 
deux  heures. 

48.  R.  Feuilles  de  lierre  terrestre  en  pou- 
dre , demi  once,  ( 1 5,297  ) 

Conserve  de  Ijs,  quatre  onces,  ( 122,876) 

SiroD  d’allhéa  , autant  qu’il  en  faut  pour 
former  un  électuaire. 

Dose  ; une  cuillerée  à café  de  deux  en  deux 
heures. 

I 

r 

]V°.  49.  R-  Baume  de  Tolu  , trois  onces  , 

( ) 

Eau  , une  livre  , ( 489,800  ). 

Faites  cuire  pendant  deux  heures  dans  un 
malras  à long  col  ; après  le  refroidisse- 
ment , passez  , et  ajoutez  assez  de  sucre 
pour  en  faire  un  sirop. 

Dose  5 une  cuillerée  à café  de  deux  en  deux 
heures.  . ^ 

A'o.  5o.  R.  Mjrrhe  en  poudre. 

Sucre,  une  demi-once,  (18,297)  de  cha- 
• ''  que.  Mêlez. 

Divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; t me  prise  trois  ou  quatre  fois  par 
jour. 


( 321  ) 

5r.  R.  Colle  de  poisson  , deux  gros  , 
(7,648  ) 

Eau,  six  onces,  ( 183,664). 

Faites  fondre  la  colle  dans  l’eau  chaude, 
passez,  et  ajoutez 

Sucre,  demi-once,  ( 15,297).  Mêlez. 
JDosa  \ une  ciiilleree  à soupe  de  deux  en 
deux  heures. 

* « 

dV°.  52.  R.  Colle  de  peau  d’asne , demi-gros, 
(1,912). 

Bouillon  de  veau,  six. onces,  (i83,564). 
Faites  fondre  la  colle  dans  le  bouillon  chaud 
et  faites  le  prendre  au  malade  deux, fois 
par  Jour, 

53.  R.  Gomme  adragant  , 

Amidon,  deux  gros',  (7,648)  de  chaque. 
Eau  , une  livre  , (489,600). 

Faites  fendre  la  gomme  et  l’amidon  en 
ajoutant  l’eau  peu-à-peu  , et  en  brojant  ; 
puis  ajoutez  : sirop  de  roses,  deux  on- 
ces, (6r,i88). 

Esprit-de-vitriol  foible , un  denier , (1,274).' 
Mêlez. 

Dose  J une  cuillerée  à soupe  de  deux  en  • 
deux  heures.  . 

54.  R.  Feuilles'de  digitale  , en  poudre, 
douze  grains  , ( 0,687  ) 

Sucre,  deux  gros,  (7,648.)  Mêlez. 


4 ^ 


( 322  ) 

Divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  quatre  fois  par  jour. 

i\^o.  55.  R.  Oignons  de  scille  en  poudre,  ua 
denier,  (1,274) 

Sel  de  soude,  demi-once  , ( 15,297.)  Mê- 
lez , et  divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  quatre  fois  par  jour  , dé- 
layée dans  un  peu  d’eau  sucrée , sur  la-^ 
quelle  on  versera  au  moment  de  la  home, 
une  cuillerée  à soupe  de  vinaigre  , ou  de 
suc 'de  citrons.  '■ 

56.  R.  Sel  de  tartre,  deux  gros,  (7,648) 
Vinaigre  , autant  qu’il  en  faut  pour  la 
saturation  complète  , 

Sirop  de  violette,  une  once,  (80,594) 

. Eau  de  cerfeuil  , autant  qu’il  en  faut  pour 
faire  une  potion  de  douze  onces  , 

(367,128  ). 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  de  deux  en 
deux  heures. 

iV»,  57.  R.  Alkali  fluor,  deux  gros,  (7,648) 
Huile  d’olives , ou 

Baume  tranquille , une  once,  ( 80,594  •)  Mêlez. 

IJVo,  58.  R.  Racine  de  bardane, 

Sucre  de  lait , deux  onces  de  chaque  , 
( 61,188.  ) 

Douce  amère,  une  once  , (80,594) 


{ 323  ) 


Eau  bien  bouillante  , deux  lîv.  , (979,000  ) 
' Faites  cuire  à grand  feu  , dans  un  pot  cou- 
^vert,  pendant  cinq  minutes , et  passez. 
Dose  ; un  verre  de  trois  en  trois  heures. 

59.  R,  Térébenthine  , 

Graine  de  Lin , demi  . once  de  chaque  , 

( 15,297.  ) 

Eau  bouillante,  six  onces,  (183,664.) 

, Infusez,  la  graine  de  Lin  , passez,  et  in- 
corporez la  térébenthine  dans  l’infusion 


au  moyen  d’un  jaune'  d’œuf. 
Cest  la  dose  pour  chaque  lavement. 


A®.  60.  k Nitre  pur,  deux  gros  , (7,648) 
Sirop  de  Diacode  , une  once,  (30,894) 
-Eau  de  lys,  une  livre,  ( 489,800. 'i 
Mêlez. 

l>ose\  une  cuillerée  à soupe  d’heure  en 
heure.  ' . ' 


No.  C)i.  R.  Kermes  minéral,  douze  grains, 
( 0,636  ) 

Gomme  Guayac  , 

Extrait  de  douce-amère  , une  once  de 
chaque,  (80,894.)  Mêlez. 

Divisez  en  288  pilules. 

Dose  ; six  pilules  .quatre  fois  par  jour. 

A®-  62.  I?.  .Bois  de  Guayac  râpé, 

Racine  ^de  Sarsepareille  , 


X 2 
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, de,  .Squîne,  deux  onces  de  chaque  , (6r,i85) 
Eau , quatre  livres  , ( 1 968,000.  ) 

Faites  cuire  jusqu’à  la  réduction  de  la  moi- 
tié , en  ajoutant  sur  la  fin 
Bols  de  Sassafras  , 

Reguellsse  , demi  once  de  chaque , (16,297) 

« Après  le  refroidissement,  passez. 

Dose  5 quatre  verres  par  jour. 

63.  R.  Extrait  d’Aconit  , un  denier, 
(1,274) 

Rob  de  sureau  , autant  qu’il  en  .faut  pour 
faire  48  pilules. 

Dose  ; d’une  à quatre  , quatre  J'ois  par^ 
jour. 

64.  R.  Esprit  de  térébenthine  , demi- 
once,  ( 16,297  ) 

Miel  , une  once  , ( 3o,5g4  ) 

Poudre  de  reguellsse  , autant  qu’il  en  faut 
pour  faire  un  électualre. 

' . Dose  ; une  cuillerée  ‘à  café  quatre  fdis^  par 
jour. 

66.  R.  Calomel  , deux  deniers,  (2,648) 
Conserve  de  roses,  autant  qu’il  en  faut  pour 
faire  48  pilules. 

Dose  ; d'uné  à trois  , quatre  fois  par  jour. 

No.  66.  R.  Opium  pur,  un  gros. (8,824) 
Savon  blanc,  cinq  gros,  (19,120) 
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Esprit-de-vîn  rectifié,  trois  onces,  (91,782.) 
Di  gerez  pendant  lroi&  jours, passez  et  ajoutez 
en  remuant  soigneusement  le  méfange , 
Camphre,  deux  gros,  (7,648) 

Huile  essentielle  de  romarin,  demi-gros, 
(1,912.)  Mêlez. 

Liniment  appelé  Opodeldoch  dont  on  frotte 
les  parties  afFectéesMe  contusions  o'u  de 
douleurs  rhumatismales. 

iVo.67.  R.  Ke  rmesminéral , six  grains,  (o,3 18) 
Sel  volatil  concret  , un  gros,  (8,824) 
Opium  pur,  trois  grains  , (0,169) 

Sucre  , demi-once,  ( 15,297.  ) Mêlez. 
Divisez  en  vingt- quatre  prises. 

Dose  ; une  prise  de  trois  en  trois  heures^ 
avec  le  régime  sudorifique. 

Poudre  de  Dover.. 

ÎÏV^o.  68.  R,  Tartre  vitriolé  , 

Nitre  , un  gros  de  chaque , ( 8,824  ). 
Ipecacuanha  , 

Opium  pur,  dix-huit  grains  de  chaque,. 
(0,954-)  Mêlez. 

Dose;  de  trois  à six  grains,  (de  0,169  ^ 
0,8i8)  de  trois  en  trois  heures  , ou  de 
douze  à vingt  - quatre  grains  , ( de  0,687 
à 1,278)  le  soir  en  se  couchant. 

\ 

A ^9-  R.  Gomme  Guayac , deux  onces , 
.(61,188)  ' 

X 3 


( ‘^2.6  y 

Rhurn  y ou  Esprit  de  sucre , deux  livres  ^ 
(979  ooo) 

Macérez  pendant  trois  Jours  , et  passez. 
Dose  ; une  cuillerée  à soupe  le  matin  et 
le  soir  , dans  un  verre  d'eau. 

70.  R.  Fleurs  de  zinc  , dou'ze  grains  ,, 
(o,63g) 

Sirop  d’allhéa  , une'once , ( 3o,5g4.  ) 

Eau  de  Ijs  , deux  onces  , (61,188.) 

Mêlez. 

Dose  ; pour  de  petits  en  fans  , une  cuillerée 
à cctjé  de  deux  en  deux  heures. 

71.  R.  Sirop  - de  safran  , deux  onces  , 

( 6i,i88  ) 

Eau  de  menthe  poivrée , six  onces , (18,564.) 
Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  y de  deux  en 
deux  heures. 

'iVo.  72.  R.  Elixir  de  Garus,  une  once, (3o, 594) 
Eau  de  muguet,  quatre  onces,  ( 122,376.) 
Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  de  deux  en 
deux  heures. 

78.  R.  Poudre  de  la  Comtesse  , demi- 
once  , (16,297) 

Kermes  minéral  , trois  grains,  (o,i56.  ) 
Mêlez , et  divisez  en  douze  prises. 
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Dose  ; une  prise  de  trois  en  trois  heures. 

Liqueur  de  corne  de  cerf  suc- 
cinée , deux  gros,  (7,648) 

Sucre  , demi-once,  ( 16,297) 

Eau,  six  onces,  (*i83,564).  Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  de  deux  en 
deux  heures. 

76.  R.  Nilre  , demi-once,  ( 16,297  ) 

Conserve  de  roses,  quatre  onces  , (122,876.) 
Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à café  de  deux  en  deux 
heures. 

N°‘  76,  Amandes  douces  , une  once  et  de- 
mie , ( 46,891  ) 

Sucre  blanc,  demi-once  ,(  16,297 ) 

Eau,  deux  livres  , (979,000). 

Brojez  les  amandes  avec  le  sucre.  Ajou- 
tez l’eau  peu-à-peu  en  remuant  cons- 
tamment le  mélange  , et  passez. 

Dose  ; une  tasse  de  deux  en  deux  heures. 

'N°.  77.  R.  Alum , 

Sucre,  deux  gros  de  chaque,  (7,648.) 

Mêlez  et  divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  de  quatre  en  quatre 
heures. 

iVo.  78.  K.Iipecacuanha,  douze  grains,  (0,689) 

X 4 
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Gomme  arabique , 

Sucre  blanc  , deux  gros  de  chaque  , (7,648) 
Eau  de  Heurs  d’orange  , quant,  suff. 

Mêlez  et  divisez  en  quarante-huit  tablettes. 
Dose'j  une  tablette  de  deux  en  deux  heures. 

7g.  R.  Noix  de  Galles  en  poudre,  d’un 
demi-gros  à un  gros  , (de  1,912  38,824) 
Sucre  , deux  gros , (7,648  )j 

Mêlez  , et  divisez  en  douze  prises. 

Idose  ; une  prise  de  quatre  en  quatre  heures.. 

■ATo.  80.  R.  Raccine  de  grande  consoude  , 
deux  onces  , (61,188) 

Eau,  trois  livres,  ( 1468,500) 

Faites  cuire  jusqu’à  la  réduction  du  liers^ 
Ajoutez 

Reguelisse  râpée,  demi- once  ,(  16,297.) 
Infusez  et  passez. 

Dose  ; une  tasse  de  trois  en  trois  heures. 
Eau  de  Rabel. 

A’o.  8r.  R.  Huile  de  vitriol,  quatre  onces, 

I ( 122,876  ) 

Esprit  - de  - vin  rectifié  , douze  onces  , 
( 867,128  ) 

Mêlez  peu- à -peu,  et  digérez  dans  un 
inatras  fermé. 

A*o.  82.  R.  Crème  de  tartre,  demi -once, 
(15,297) 


( 32g  ) 

Ipecacuanha , douze  grains,  (o,63g.  ) 
Mêlez  et  divisez  en  douze  prises. 

Dose  j une  prise  de  trois  en  trois  heures. 

Marmelade  de  Tronchin. 

83.  R.  Pulpe  de  casse, 

Manne  en  larmes  , 

Huile  d’amandes,  une  once  de  chaque, 
(3o,5g4.  ) Mêlez. 

Dose  ; une  bo?ine  cuillerée  à café  soir  et 
matin  , ou  plus  frècjuemment. 

'N^.  84.  R.  Aloës,  un  denier,  (1,278) 

Sel  marin,  un  gros,  (8,824) 

Miel,  demi-once,  ( 15,297.) 

Mêlez , et  cuisez  jusqu’à  la  consistence 
nécessaire  pour  en  faire  un  suppositoire, 
qu’on  insère  tous  les  soirs  dans  le  fon- 
dement. 

N°.  85.  R.  Aloës  socolrin  , 

Gomme  arabique , un  gros  de  chaque  , 

(3,824) 

Eau  , Q.  S.  Mêlez  , et  divisez  en  36  pilules. 
Dose  ; une  ou  deux  , le  soir  en  se  cou- 
chant. 

No.  86.  R.  Gomme  ammoniaque,  deux  gros, 
( 7,648  ) 

Eau,  huit  onces,  (244,780) 

Mêlez  en  broj^ant  dans  un  mortier,  et 
passez. 


( 33o  ) 

Dose',  une  cuillerée  à soupe,  de  deux  en 
deux  heures. 

87.  R,  Résiné  de  kina, 

Sucre,  deux  gros  de  chaque,  (8,824) 
Mêl  ez  , et  divisez  en  douze  prises. 

D ose;  une  prise  quatre  fois  par  jour. 

iV°.  88.  R.  Lichen  d’Islande  , demi  - once  , 

Faites  cuire  dans  huit  tasses  d’eau  jusqu’à 
la  réduction  de  la  moitié  , passez  et 
ajoutez 

Suc  de  regueiisse,  deux  gros,  (7,648) 
Dose;  une  tasse  quatre  Jois  par  jour. 

8g.  R.  Ecorce  de  la  racine  de  Slma- 
rouba , deux  gros  , (7,648.  ) 

Faites  cuire  dans  une  livre,  (489,500) 
d’eau,  jusqu’à-ce  qu’il  ne  reste  que  douze 
onces,  (867,128)  et  passez. 

Dose  ; une  tasse  de  ti'ois  en  trois  heures. 

IV®.  go.  R.  Glands  de  chêne  séparés  de  leur 
écorce  , coupés  par  quartiers  , grillés  et 
moulus  en  une  poudre  très-fine  , demi- 
once  , (16,297) 

Eau  , deux  tasses. 

Faites  cuire  pendant  quelques  minutes 
fcomme  du  café , et  passez. 

Dose  ; une  demi-tasse  quatre  fois  par  jour  , 
»u  une  tasse  deux  fois  par  jour. 
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91.  Ælher,  un  denier,  ( 1,278) 
Teinture  desuccin, 

Teinture  de  Jalap,  un  gros  de  chaque, 

( 3,824  ) 

Sucre,  derni-once , (15,297). 

Tartre  sliblé  , deux  grains,  (0,106) 
Electuaire  lénitif,  deux  onces,  (6r,i  88) 
Eau,  six  onces,  ( 188,564).  Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  de  deux  en 
deux  heures  , suivant  le  besoin. 

N°.  92.  R.  Fleurs  de  chamomille  , une  poi- 
gnée , 

Graines  de  lin  concassées  , deux  gros  , 
(7,648) 

Eau  foouillante  , demi-livre  , (244>73o) 
Infusez  , passez  et  ajoutez  , 

Tartre  stibié  , de  trois  à six  grains,  (de 
0,1 56  à 0,812)  ou  vin  antirnoniel,  d’une 
à deux  onces  , ( de  80,894  à 61,188.) 
Mêlez. 

Dose  ; un  lavement  semblable  de  quatre  en 
quatre  heures. 

iVo.  98.  R.  Calomel , de  douze  à trente-six 
grains,  (de  0,689  ^ ^>9*2) 

Magnésie  , demi-once,  ( \ ) 

Mêlez  , divisez  en  douze  prises. 

Dose  J une  prise  de  trois  en  trois  heures. 
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Pilules  mercurielles.  Ph.  Gen. 

A®.  94-  R-  Mercure  pur,  demi-once  (18,297) 
Conserve  de  roses,  une  once,  (80,594) 
Brojez  exactement  jusqu’à; ce  que  les  glo- 
bules  mercuriels  disparoissent  entière- 
ment , et  divisez  en  288  pilules.  ' 
Dose  ; d'une  à six  pilules  , ou  davantage  , de 
quatre  en  quatre  heures  , jusqiCà-ce  qu'il 
survienne  une  légère  salivation. 

qB.  R.  Phosphore,  six  grains  , (0,819) 
Huile  d’amandes,  deux  onces,  (6i,i88.  ) 
Brojez  le  phosphore  dans  l’huile  tiède. 
Jusqu  a-ce  qu’il  soit  bien  dissous,  laissez 
refroidir  la  solution,  et  passez. 

Dose  ; une  cuillerée  à café  de  deux'en  deux 
heures. 

Infusion  de  Raifort  sauv.  Ph.  Gen. 

96.  R.  Racine  de  raifort  sauvage , fraî- 
che , 

Graine  de  moutarde  concassée,  une  once 
de  chaque,  (80,894) 

Canelle  blanche,  deux  gros , ( 7,648 .) 
Eau  bouillante,  une  livre  et  demie  (784,250.) 
Infusez  pendant  deux  heures,  passez,  et 
ajoutez. 

Eau  distillée  d’anis , deux  onces , (61,188.  ) 
Mêlez. 

ÆJôse  ; unt  tasse  de  ciuatre  en  quatre  heures-, 
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‘JV°.  97.  R.  Ongjuent  marliat  , deux  onces  , 
(61,188) 

Baume  de  Fioraventl,  demî-once  (i5  207'^ 
- Mêlez.  ’ 

. Il  faut  en  frotter  la  grosseur  d’une  noisette 
deux  fois  par  jour. 

iVo.  98.  R.  Pétales  du  cresson  des  prés, 
séchées  et  pulvérisées  , deml-_once,  (18,297) 
Alun,  deux  gros,  (7,648.)  Mêlez. 

Divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  quatre  fois  par  Jour. 

99-  A.  Castor  en  poudre , d’un  à deux 
gros  , ( de  3,824  à 7,648.) 

Sucre  blanc  , deux  gros  , ( 7,648) 
Mêlez,  et  divisez  en  douze  prises. 

Dose  ; une  prise  quatre  fois  par  jour. 

iA ®.  100.  R.  Asa  fœtida  , demi-once,  (18,27.) 
Divisez  en  96  pilules  qu'il  faut  .argenter. 
Dose,  de  deux  a huit  pilules  quatre  fois 
par  jour. 

A®.  loi.  R.  Racine  de  pivoine  en  poudre, 
de  deux  gros  à demi-once,  (807,648 
à 18,297) 

Sucre  blanc,  demi-once,  (18,297.) 

Mêlez  , et  divisez  en  douze  prises. 

Dosej  une  prise  .quatre  fois  par  jour. 

102.  R.  Sel  volatil  concret,  deux  gros 
(7,648) 
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Sucre,  demi-once,  (15,297) 

Eau  de  tilleul  , six  onces,  (183,564.) 
Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  ù soupe  occasiom^eU 
leinent , de'quart  d'heure  en  quart  d'iiturci 

Poudre  anodyne. 

N°.  io3.  R.  Opium  pur,  un  denier,  (1,378) 
Sucré  , vingt-trois  deniers, ( 29,2 16.  ) Mêlez. 
Un  denier  de  cette  poudre  contient  un  grain 
d’opium.  Plie  sert  à administrer  ce  remède 
en  très-petites  doses, 

N».  104.  R.  Oxjde  noir  de  Manganèse  , 
Sucre  blanc , une  once  de  chaque , (3o,5g4.) 
Mêlez  et  divisez  en  vingt-quatre  prises. 
Dose  ; une  prise  quatre  fois  par  jour. 

JSf°-  io5.  R.  Cuivre  ammoniacal  , un  denier, 
(1,278)  ' 

Conserve  d’Eglantier,  autant  qu’il  en  faut 
’ v.pour  faire  192  pilulès. 

Dose  ; une  le  malin  et  le  soir  en  augmen- 
tant tous  les  jours  d’une  pilule. 

f 

N°.  106.  R.  Nitrate  d’argent , soit  pierre  In- 
fernale , un  denier,  ( 1,278) 

Conserve  d’Eglanller  , autant  qu’il  en  faut 
pour  faire  192  pilules. 

Dose  ; une  le  matin  et  le  soir",  en  aiigmeU’ 
tant  tous  les  jours  d’une  pilule. 
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107.  R.  Teinture  volatile  de  valériane  , 
deux  gros  , ( 7,648  ) 

Sucre,  demi-once,  ( 15,297) 

Eau  de  tirlieul , six  onc^  ( 1 83,564.)  Mêlez. 
Dose]  une  cuillerée  à soupe  de  deux  erh 
deux  h&Lires , ou  occasionnellement. 

108.  R.  Teinture  de  castor,  deux  gros 

(7,648)  . ’ 

Teinture  aromatique,  demi  gros,'(  1,912) 
Teinture  de  succin , 

Sucre,  demi-once  de  chaque,  ( 15,297) 
Eau  , demi-livre  , ( 144,750.  ) Mêlez. 

Dose  , une  cudleree  a soupe  de  deux  en 
deux  Jieureis  , ou  occasionnellement. 

N°.  109.  R-  Extrait  de  Gentiane,  une  once, 

( 30,594  ) 

Divisez  en  144  pilules. 

Dose  , de  trois  a six  pilules  cjiiatre  fois  par 
Jour. 

iio.  R.  Mjrrhe  , u.  ' 

Galhanum, 

Sagapenurn , 

Asa  fœtida  , deux  gros  de  chaque,  (7,648) 
Fleurs  de  zinc,  un  gros,  (8,824) 

Elixir  de  propriété  , q.  s.  pour  en  faire 
144  pilules. 

Dose  ; de  trois  à six  pilul^  quatre fois  par 
jour.  ■ ‘ 
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JV°.  III.  R.  Teinture  de  cantharides , demi- 
once  , ( i5,2g7 ) 

Eau  , deux  livres  , ( 979,000  ) 

Sirop  de  safran  , deux  onces,  (61,188.) 
Mêlez. 

Z>ose  ; une  cuillerée  à soupe  le  matin  et  le 
soir,  en  augmentant  tous  les  jours  (j'une 
< cuillerée  à café , jusqu  à-ce  quil  survienne 
un  peu  de  dysurie. 

Pilules  de  Saijfert. 

N°.  112.  R.  Extrait  de  Gentiane  , demi  once , 

( 15,297) 

Fiel  de  bœuf,  trois  gros  ,"(  1 1,472) 
Scamrnonée,  deux  gros,  (7,648.) 

Mêlez  et  divisez  en  162  pilules. 

Pose  ; de  quatre  à huit  pilules  à jeun , ou 
avant  le  diner  , tous  les  jours. 


'No.  ii3.  R.  Fleurs  de  benzoin,  derni-once, 
(15,297) 

Rob  de  sureau  , q.  s.  pour  en  faire  144 
pilules. 

Dose  ; deux  pilules  le  matin  et  le  soir  en 
''augmentant  tous  les  jours  dune  pilule. 

No.  ii4-  R-  Pétales  du  cresson  des  prés  sé- 
chées et  pulvérisées,  trois  00065,(91,782.) 


Divisez  en  vingt  - quatre  prises. 

Pose  i une  frise  quatre  fois  par  jour. 

1 15. 
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iV"».  ri  s,  R.  Poudre  de  noix  de  Galîeî,  deüü 
deniers,  (2,556) 

Sirop  d’althéa,  trois  onces,  (^1,782) 

Eau  de  Fenouil^  sept  onces,  (2i'4,i56‘) 
Mêlez. 

Dose  ; une  Cuillerée  à soupe  de  deux  èf% 
deux  heures  en  remuant  la  bouteillei 

116,  R,  Noix  de  Galles  concassées  j 32^ 
Eau  bouillante  j deux  livresi 

Infusez  pendant  vingt-quatre  heures  j et 
passezi 

Dose;  une  cuillerée  à soupe  quatre  fois  pat 
jour, 

iVMiÿ.  à Lnit  bomllant  , douze  onces, 

( 367,125) 

Alnm  en  poudre,  deux  gros,  (7,648) 
Remuez  jusrju’à-ce  que  le  lait  soit  bien  coâ^ 
gulé,  passez  et  ajoutez. 

Sucre,  une  once,  ( 80,594.  ) Mêlez. 

Dose  ; une  tasse  de  trois  en  trois  heuresi 

Pilules  de  Pringle, 

1 18.  R.  Extrait  cathartique  , deux  deniers^ 
(2,556)  * 

Calomel,  dix  grains,  ( 6,532) 

Opium  pur,  trois  grains,  (o,i56.  ) 

Mêlez  , et  divisez  en  24  pilules. 

Dose  J une , deux  ou  trois  pilules  èuivàhl 

Y.  ' 
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le  besoin  , ou  une  de  deux  en  deux  heu- 
res  ^ jusqu  à -ce  qu'elles  opèrent. 

iV^o.  Il  g.  R.  Poussière  d’étain,  demi  - once  , 
(i5,297) 

Miel  blanc,  quatre  onces,  (122,375.) 
Mêlez. 

Dose  ; une  cuillerée  à café  , quatre  fois  par 
jour. 

^ 120.  R.  Coralllne  de  Corse,  quatre  onces, 

( 122,373) 

Sucre  blanc,  une  livre,  (489,300.) 
Faites  cuire  pendant  long-temps  dans  une 
quantité  d’eau  suffisante  pour  en  faire 
un  sirop  très- épais. 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  le  matin  et 
le  soir,  pendant  six  jours  de  suite. 

A^o.  121.  R.  Coralllne  de  Corse,  un  gros, 

(3,824) 

Eau  bouillante,  trois  onces,  (91,782.) 
Infusez  comme  du  thé  , passez  et  ajoutez 
du  sucre  à volonté. 

Dose  à prendre  le  matin  et  le  soir. 

^0.  122.  R.  Poudre  de  Grenelte , ou  semen 
contra,  deux  deniers,  (2,336) 
Follicules  de  séné, 

Sel  de  Glauber,  deux  gros  de  chaque, 

C ) ■ 
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Ecorce  de  citron  j un  gros  j (3,0^4) 

Eau  bouillante,  quatre  onces  * ( i22,373<) 
Infusez  pendant  deux  heures  ^ et  passez^ 
Dose  à prendre  en  deux  fois  , à une  heuré 
de  distance  l’une  de  Vautre. 

Décoction  de  corne  de  cerf.  Ph.  G. 

iV®,  123.  R.  Corné  de  cerf  tapée,  une  ondô 
. et  demie,  ( 45,891  ) 

Eau,  trois  livres,  ( 1468,500.) 

Faites  cuire  jusqu’à  la  réduction  d’un  tiers. 
Passez  , et  ajoutez  ** 

Sucre  blanc. 

Eau  de  fleurs  d’orange  , uné  once  de  cha.i 
que  , ( 80,694.  ) Melezi 
Dose  ; une  tasse  de  deux  en  deux  heureSi 

124.  R.  Corne  de  cerf  calcinée  j deüîé 
onces,  (61,788) 

Gomme  arabique,  six  gros  ,(  22,944) 
Eau,  trois  livres  j (1468,600.  ) 

Faites  cuire  jusqu’à  la  réduolion  d’un  tîers^ 
en  remuant  bien  le  mélange  j passez  eé 
ajoutez 

Eau  de  Heurs  d’orange  j 
Su  ( re  blanc , une  once  de  Chaqjüe , (3o#594.) 
Mêlez. 

Dose  ; une  tasse  de  deux  en  deux  heures  f 
en  remuant  la  bouteille^ 

t ÿi 
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. Teinture  de  Corail.  Ph.  G.  ' 

125.  R.  Corail  rouge  , 

Cire  jaune  , deux  livres  de  chaque  ^ 
(979,000.) 

•fondez  la  cire  et  ajoutez  le  corail.  Faites 
cuire  à feu  lent  , jusqu’à- ce  que  la  cou* 
leur  du  corail  ait  passé  dans  la  cire.  Trans- 
vasez , ajoutez 

^ Sucre  blanc  deux  livres  , (979,000.) 

Faites  cuire  jusqu’à-ce  que  le  sucre  soit 
fondu  , relirez  le  vase  de  dessus  le  feu  , 
et  versez  peu -à -peu  dans  le  mélange 
treize  onces  , ( 897,719  ) d’eau , en  re- 
muant  constamment  et  avec  précaution 
pour  éviter  l’explosion.  F ailes  de  nou- 
veau fondre  la  cire  sur  le  feu  , laissez 
alors  reposer  le  mélange  jusqu’à-ce  que 
la  cire  coagulée  sùrnage,  transvasez  le 
sirop  restant  ; c’est  la  teinture  de- 
mandée. 

Dose  ; une  cuillerée  à café  quatre  fois 
par  jour. 

126.  R.  Sel  de  soude  , deux  gros , 
(7,648) 

Suc  de  citron,  autant  qu’il  en  faut  pour 
saturer  l’alkall , 

Æther  , un  denier,  (1,278) 

Teinture  de  succin  , deux  gros  , ( 7,648  ) 
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Confeclion  d’hjacinthe, 

Sucre  blanc,  demi-once  de  chaque,  (i 5,2qy. J 
Mêlez. 


-Dose  ; une  cuillei'ée  à soupe  de  deux  en 
deux  heures. 

N°.  127.  R.  Poudre  de  Dover,  N^.  68,  un 
gros,  (3,824) 

Conserve  d’Eglantîer,  q.  s.  pour  en  faire 
72  pilules. 

Dose  , une  pilule  de  deux  en  deux  heures, 
ou  après  chaque  selle, 

128.  R.  Foie  de  soufre  sec,  trois  gros, 

( 11472  ) 

Digitale  en  poudre  , dix-huit  grains  , (0,956) 
Sirop  de  diacode  , q.  s.  pour  en  faire  73 
pilules. 

Dose  ; d\ine  à trois  , de  trois  en  trois  heures. 


129.  R.  Kina  jaune  en  poudre  ^ deux 
onces,  (6r,i88) 

Rhubarbe,  deux  gros  (7,648) 

Eau  de  chaux  récente, deux  livres, (979, 00a) 
Infusez  pendant  vingt-quatre  heures  , et 
passez. 

Dose  , une  denii~ tasse  de  deux  en  deux 
heures. 

ÎN®.  i3o.  R.  Crème  de  Tartre,  deux  onces, 

(6i,i08) 

Borax , 

Y 3 
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îfilre,  une  demi- once  de  chaque,  (i5,2q7.) 
Mêlez. 

I)ose  ; une  cueillerée  à café  de  quatre  ei} 
quatre  heurês. 

JN^o.  i3i,  /?,  Racine  de  Domte-venin  , 

Ecorce  de  Cascarille, 

Scordlum  , demi- once  de  chaque,  (i5,2Q7.) 

Mêlez  et  divisez  en  12  paquets. 

Dose  ; un  paquet  quatre  fois  par  jour  , en, 
infusion  sur  une  tasse  d^eau  houillante  , 
avec  du  sucre. 

^0.  i32.  R.  Seconde  écorce  d’épine-vinelle, 
un  gros,  (3,824) 

Eau  froide,  trois  tasses , (3o5,g5o.  ) 

faites  cuire  fusqu’à-ce  que  l’eau  soit  boulh 
lante , relirez  alors  le  pot  de  dessus  le 
feu  ; a)outez-y  du  sucre  et  laissez  re- 
froidir l’inlusion. 

.Dose  à prendre  tous  les  matms  en  trois 
fois. 

i33.  R.  Muriate  calcaire  . quatre  onces, 
( 122,325) 

Eau  distillée  , une  livre  , ( 489,500.)  Mêlez, 

Dose  ; une  cuillerée  à soupe  le  malin  et 
le  soir  dans  une  jatte  de  bouillon  chaud. 

No.  134.  R.  Muriate  de  baryte  crystalUsé 
d.eini-once,  Ç 18,297) 


3, 
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Eau  (îistîllée , une  once  , (3o,5g4.  ) Mêlez. 
Dose  ; cinq  gouttes  le  matin  et  le  soir , dans 
une  demi  tasse  d'eau  sucrée  en  augmen- 
tant tous  les  jours  d’une  goutte. 

Esprit  antictérique.  Ph.  G. 

JV°.  i35.  P.  Esprit  de  térébenthine , ïine 
once  et  demie,  (45,881) 

Esprit-de-vin  rectifié,  huit  onces  ,(244)7^0-) 
Distillez  par  une  douce  chaleur.  Décantez 
ensuite  soigneusement  l’ejprit  , pour  le 
séparer  de  l’huile  surabondante  qui  passe 
aussi  dans  le  récipient , et  s’j  préci- 
pite. 

Dose  ; cinq  gouttes  le  matin  et  le  soir  sur 
une  cuillerée  à café  de  sucre  , en  aug- 
mentant tous  les  jours  d'une  goutte. 

i36.  R.  Térébenthine, 

Nojaux  de  pêches  , une  once  de  chaque  , 
( 3o,5g4  ) 

Amandes  douces  cinq  onces,  ( i52,g70  ) 
Miel  blanc,  six  onces,  (i 83, 564) 

Lait  de  vache,  trois  livres,  (1468,500.) 
Brodez  soigneusement  la  térébenthine  avec 
le  miel  , les  nojaux  et  les  amandes  ; 
ajoutez  peu-à-peu  le  lait,  et  distillez 
au  bain  Marie. 

Ï4 
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Üpose  à prendre  tous  les  jours  en  trois  ou 
quatre  î'eprises. 

Hiniment  résolutif.  Bibl,  Germ.  p.  277, 

187.  R.  Un  fiel  de  bœuf  frais  . 

Sel  marin  , 

Huile  de  noix , Irois  cuillerées  de  chaque. 
Mêlez  le  toul  , et  lalssez-le  digérer  an 
soleil  , ou  dans  un  endfoit  un  peu  chaud 
pendant  deux  jours. 

Pilules  spécifiques.  Ph.  G. 

JSfo.  i38.  R.  Sel  ammoniac  ^ un  gros  et  demî, 

( 5,796  ) 

Eau  distillée  , demi-once,  (15,297.)  Mêlez. 

et  ajoutez  à la  solution 
Mercure  sublimé  corrosif , demi  - gros 

Mêlez  et  ajoutez  à la  solution  autant  de 
inie  de  pain  blanc  qu’il  en  faut  pour 
absorber  toute  l’humidité  , et  former  une 
masse  qu’on  divise  en  288  pilules, 
Tfmse  ; une  le  matin  et  le  soir,  en  aug-x 
mentant  tous  les  jours  d’une  pilule  jus- 
cjuà  huit. 

]^9.  i3g.  R.  Feuilles  d’asarum  , trois  gros,, 

( 10,473) 

Feuilles  de  marjolaine  , un  gros,  (3,824). 
Tnrbtth  minéral  , un  denier  , (1,278.) 
Mêlez^., 
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Dose  ; une  prise  le  matin  et  le  soir  en 
guise  de  tabac. 

Poudres  de  St.  Pves. 

140.  R.  Racine  d’Euphraise  en  poudre, 
Racine  de  Valériane, 

Cloportes  , une  once  de  chaque,  (3o,5g4) 
Mêlez  et  divisez  en  24  prises. 

Dose  j ime  prise  le  matin  et  le  soir. 

Pilules  de  Plummer.  Ph.  G. 

141.  R.  Soufre  doré  d’antimoine  , 
Calomel  , un  denier  de  chaque  , (1,278) 
Rob  de  sureau , cj,  s.  pour  en  faire  24 

! pilules. 

Dose  ; uns  ou  deux  pilules  le  matin  et  le 
soir.  I 

AV  142.  R.  Mercure  violet , (Ph.  Par.  ) 
Sucre  blanc,  une  once  de  chaque,  (3o,5g4.) 
Mêlez , et  divisez  en  24  prises. 

Dose  ; une  le  matin  et  le  soir. 

Fin. 

Quelques-unes  des  Formules  ci-dessus  se 
trouvent  dans  la  Pharmacopée  de  Genève , 
ou  dans  d’autres;  mais  comme  elles  ne  sont 
pas  bien  connues , j’ai  cru  devoir  les  trans- 
crire. 
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